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Endometriozis Biilten

Onsoz
Merhaba,
20. sayimiz ile yeniden sizlerle birlikteyiz.

Her lg¢ ayda bir yayinlanan biltenimizin yeni sayisinda endometriozis ve adenomyozis ile ilgili glincel gelismeler ve
etkinlikler ile ilgili detaylari bulabilirsiniz.

Bu sayimizda endometriozis terminolojisi ile ilgili fikir birliginin saglanmasi ile ilgili bir calismayi, endometriozis tanisinda
yeni bir ultrason belirtecini, primer dismenore ve endometriozis iliskisini, endometriozisin plasenta previa ve postpartum
kanama ile iliskisini, kemik iligi kok hiicreleri ve endometriozis iliskisini, ve endmetrioziste gorilebilen malign hastaliklar
ile ilgili glincel bir calismayi bulabileceksiniz.

Dernegimizin yeni webinar serisi Gergek olgularla Endo-Adeno Uzmanlar Tartigiyor 26 Ekim tarihinde Prof. Dr. Recai
Pabuccu, Prof. Dr Ertan Saridogan, Prof. Dr. Yakup Kumtepe’'nin katiimi ve Prof. Dr. Engin Oral'in moderatorligiinde
gerceklestirilmistir.

Endometriozis ile ilgili glincel bilgilerin paylasildigi canli webinar toplantilarimiza ve instagram soru-cevap yayinlarinin 30,
31, 32, 33.sl Prof. Dr. Erbil Dogan, Prof. Dr Murat S6nmezer, Prof. Dr. Berna Dilbaz, Prof. Dr. Hiisnii G6érgen ve Dr. Fatih
Aktoz, Dr. Aysegiil Bestel, Dr. Eda Ureyen, ve Dr. Niliifer Akgiin’iin katilimi ile gergeklestirlmistir.

Bu donemde Avrupa Endometriozis Dernegi'nin diizenledigi webinar serisi Kasim ve Aralik aylarinda Carla Tomasetti ve
Annemiek Nap’in birbirinden degerli sunumlari ile devam etmistir.

7 Kasim tarihinde endometrioziste farkindaligi artirmak amaci ile dernegimiz genc grup Gyeleri istanbul Maratonu’na
katilmistir.

EditorlGgini Prof. Dr. Engin Oral ve Dog. Dr. Hale Goksever Celik’in yapmis oldugu yaklasik 600 sayfa ve 89 yazar
tarafindan hazirlanan A’dan Z’ye Endometriozis ve Adenomiyozis kitabimiz yayilanmistir.

26-27 Kasim tarihlerinde Prof. Dr. Engin Oral ve Prof. Dr. Taner Usta baskanliginda organize edilen Uterusun Selim
Hastaliklarina Giincel Yaklasim Kursu hibrit olarak gergeklestirilmistir.

Dernegimizin organize ettigi Minimal invaziv Histerektomi Kursu 17 Aralik 2021 tarihinde Prof. Dr. Taner Usta ve Prof. Dr.
Ahmet Kale baskanhginda Kartal Lutfi Kirdar Sehir Hastanesi’nde gerceklesmistir. Hibrit olarak gerceklesen kursa
Turkiye'den alaninda 6nde gelen isimler konusmaci olarak katilmistir.

Dernegimiz yénetim kurulu iiyelerinden Prof. Dr. Umit inceboz ve Dog. Dr. Pinar Yalgin Bahat tarafindan diizenlenen 13.
Endoakademi-Endometrioma kursu 16 Aralik’ta Konya’da gerceklestirilecektir.

7th EMEL Conference on Endometriosis and Uterine Disorders” toplantisi, Prof. Dr. Engin Oral, Prof. Dr. Taner Usta ve
Prof. Dr. Ahmet Kale’nin katilimiyla 20-21 Ocak 2022 tarihlerinde Dubai’de gerceklestirilecektir.

Bu ayki sayimizin EndoUzman réportaj konugu EMEL baskani Dr. Gassan Loutfi olmustur. Kendisi ile gergeklestirilen bu
degerli roportaji dernegimiz geng grubundan Dr. Ezgi Darici gergeklestirmistir.

Bir sonraki sayimizda endometriozis ve adenomiyozis dinyasindan giizel gelismeler ile tekrar birlikte olmayi temenni
ediyoruz

Saygilarimizla,
Prof. Dr. Taner Usta
Endometriozis & Adenomyozis Dernegi Baskani

www.endometriozis.org 2
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Endometriozis& Adenomyozis Dernegi Yonetim Kurulu 2022
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ICINDEKILER

A- SECILMiS MAKALELER

1. Endometriozis icin uluslararasi terminoloji, 2021 - An International Terminology for
Endometriosis, 2021

International Working Group of AAGL, ESGE, ESHRE and WES; C Tomassetti, N P Johnson, J Petrozza, M S
Abrao, J | Einarsson, AW Horne, TT M Lee, S Missmer, N Vermeulen, K T Zondervan, G Grimbizis, R L De
Wilde. Facts Views Vis Obgyn. 2021 Oct 22;13(4).

2. Posterior Kompartman Endometriozis Tanisinda “Benek isareti” - The “Speckle Sign” in the
Diagnosis of Posterior Compartment Endometriosis

Balcacer P, Jaramillo-Cardoso A, Gupta S, Mortele K, Johnson SC. J Ultrasound Med. 2021
Oct;40(10):2181-2188.

3. Primer dismenore gelecekteki endometriozis gelisiminin habercisi midir? - Is primary
dysmenorrhea a precursor of future endometriosis development?

Clemenzaa S, Vannuccinia S, Capezzuolia T, Melecaa Cl, Pampalonia F, Petragliaa F Gynecol Endocrinol.
2021;37(4): 287-293.

4. Endometriozisin Plasenta Previa ve Postpartum Kanama ile iliskisi: Sistematik Derleme ve
Meta-Analiz - The association of endometriosis with placenta previa and postpartum
hemorrhage: a systematic review and meta-analysis

Matsuzaki S, Nagase Y, Ueda Y, Lee M, Matsuzaki S, Maeda M, Takiuchi T, Kakigano A, Mimura K,
Endo M, Tomimatsu T, Kimura T. Am J Obstet Gynecol MFM. 2021 Sep;3(5):100417

5. Kemik iligi Mezenkimal K6k Hiicrelerinin indiikledigi Endometriozis Hiicre Proliferasyonu -
Endometriosis Cell Proliferation Induced by Bone Marrow Mesenchymal Stem Cellsime?
Chen P, Mamillapalli R, Habata S, Taylor HS. Reprod Sci. 2021 Feb;28(2):426-434.

6. Endometriozis ve malign hastaliklar : ilgi ¢ekici iliski - Endometriosis and malignancy: The
intriguing relationship

Dahiya A, Sebastian A, Thomas A, George R, Thomas V, Peedicayil A. Int J Gynaecol Obstet. 2021
Oct;155(1):72-78.
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Endometriozis Bilten

A SECILMiS MAKALELER

Endometriozis icin uluslararas: terminoloji, 2021

international Warking Group of AAGL, ESGE, FSHRE and WES; C Tamassetti, N P lohnson, J
Petrarra, W5 Abrsa, J | Elnarsson, A W Home, T T M Les, § Mittrmer, N Vermeulen, € T
Fondervan, G Grimbirs, B L DeWilde. Focts Views Vis Obgyn, 2021 Oct 12:13|ﬂ-:|.

Giris

Endomeiriazis, cesitl alt tiplerl we khinik gorundméarl ofan gends
spektriemily bir hastahk olarak kabal edilin Orfawa pkan b
heterapendik, yayinlanmig verifer yoremilamays we Geethemeyi v
endomeiriazish hastalarin Bakimindaki en iyvi uygularna hakkinda
sanuglar gilkarmay worlasone Bu makale, endometriozis Armerikan
lirekolojik  Laparoskopistiar Birlipl (aaGl), Avrups  Jinekolojik
Endoskopt Dernefl (E5GE] Avrupa insan Ureme wve EmBriyoloji
Dernegi (ESHRE} we Diinya Endometriazis Dernegi [WES) odakh
dirt whuslararas dernegi teersil eden wuslararas bir cabsma gruba

tarahndan  hamrlanan  endometsiozic  icin terminolojivi
aciklamaktadir

Materyal ve Metod

Calisma prubu, endoretriozs ve alt bpler, endometriozis

legyondanimn  werleri, tedawiler, modahaleler  ve  sopug
paramatrefer] dabdl almak dzere farkh konularda tarimlanacak bir
teremiler listest  clusturmugter, Farkl terimier Igin yaymlanmsg
litesatiir we  bigiler toplarp, dnemli makaslelerden tamimdar
cikanbruste Toplanan tirm tammlar wrngims ve gereklifinds
mewout makalenin amacing uyacak sekilde uyarlanmegnr Tammdar
onamll Glgisde warlandfinda, sonughar balimonde uyarlamalar
igin ber gereke foemibe edilmidgtic. Bildirnin sonuglandidmasindan
orce bir inceleme dOmenlermigie. [hickg yapan kuruluglar we
bireysel urmanlar tarahndan  toglam 260 yorum  formide
edilristi, ¢aligma grubu tarafindan tablolasnnlmis ve tarmsilmisne.

Sorsgtar

Standardizasyon kin bir baslange noktas olarak ve sinilfandormayi
ewrersel olarak  kullamabilmek iin, terimberin tasimban dort
btiimde yapilanderilmister; endometriozis, alt tpler vie lokasyondar
| Tablo | |; endometripzisin sapianatilecegi anatomik boslukdar we
difer yarler [ Tabla W ); endometriozis tedavilerd we mudahalolori
[ Tabla il |; we sonwg pasametreleri | Tabla v ).

Endametriogis ve alt Hpleri

Ulslararass  infortilite wo  Dofurganhk  Bakiem  SoeiGfo’ ndi,
endometriozis, endometriyem we  meemetriyum diginda
endometripurm beneen epitel ve stramaéa vach@i ile karakiarize bir
hactalik olarak @nimbane ve aynca intrapelvl endometriazisin
periton  Ozerinde  yigeysel plarak yerdesebilacedi [peritoneal
endomeiriozis) Be karakterize edilic. 5 mm weya daha fazla pesiton
alttma  uznabilir  (derin endometriozis) weya owargan
endometrsatik k=t [endarmetrioma) alasak bulunabilic

Peritomenl veya yiieeyel endometrios igin bax vakalar ancak
makroskopik olarak normal peritonun  mékroskobik histololik
deferlendirmesinin ardmdan tanemdanabilin, Derin endomsatringis
genel olarak peritooeal yieeyin 5 mm albna wzanmas olarak

tarmimlanee. Tubada, pelik yan duvarda ve diger lezyonlar da.
lezyonlann darinlifing bagh alarak paritoneal endometriazis veys
derin endomerriozis alarak dahil edilecaktir,

latrajenik  endometriozisin en yavgin  sekb kanno divan
endometniczisé olup, genellikle sezarven sonrasi fasya ve kas
tabalasini futar, ancak epizpgtomi  skar endometriozisi veva
lagaraskapik trodar bidgesi endometriozisl ile periton, bagireak
veya mesane g visseral yapilar dahil olmek deere kasm igindeki
cesitll yerlerde endometriozis implantianini da tutabdin,

Adenmmynzis

Uluslararas Infermilite ve Dogurganhk Bakimi StelGBn warahndan,
riyometsiyemda endemetriyum benzer epitel vie stroma varlifh de
belirenmis bir endometriozs sekll olarak @miane, Adenomynzis
wi endomatriozsin bir alt fipl mi yoksa farkh bir derem muo oldugu
konosunda  birtakim  teoriler dne  sdrilfmidistiie Ik tesoard,
endometriozis ve Bdenomyoeis arasindaki benrer dealliklere e
saklikla e hastada bir arada bulunmatarina
dayanmaktader, Bununla birlikte, son biideiler, spesifik patojenik
yollar wa khinik sunum  nedaniyle (ki farkh warlik  teorisin
arermektedir

Anatomik bogluklar ve endometriozisin tespit edibebileceii diger
werlar

Geleooktold barhangi bir anatomik tammiayio sistermin dogru
uygulamasin  desteklemek kin endometriecic  kenponlannin
bubunabilecedi yerlar aaimlanmastr | Tablodl ).

Endometriozis tedaviler ve mibdahalaler

Farkh rmddahalelers ve taremlanna genel bir bakig Tablo (1Pt
rEvweLEt L,

Bagirsak nhras, daha dece, bajirsak sevozal wve subserszal
endometriozisn (mekanik olarsk, alektrocerrahl; lazer veya baska
bir enerji kaynag Sl vigeysel eksizyonu olarak tansmlanmigor,

www.endometriozis.org



Endometriozis Biilten

Ablasyon ise elektro veya ultrason yilksek frekans modlari, lazer
veya plazma enerjisi kullanilarak peritoneal endometriozis
vakalarinda endometrioma ve/veya endometriotik lezyon
vakalarinda kist duvarinin i¢ yiizeyinin obliterasyonu ile sinirhdir.
Skleroterapi gibi cerrahi olmayan tedavi segenekleri, 6rnegin alkol
uygulama kullanilarak endometrial dokunun tahrip edilmesi olarak
tanimlanabilir.

Sonug parametreleri

Agri, infertilite ve hayat kalitesi (QoL), terminolojiye semptomlar
veya sonuglar olarak daha 6nce yayinlanmis tanimlarla dahil
edilmistir ( Tablo IV ). QoL sonuglar igin, Endometriozis Saglik
Profili Anketi (EHP-5 ve EHP-30) gibi onaylanmis QoL anketleri
tercih edilmelidir.

Tartisma

Mevcut makale, konsensis temelli bir yaklagimin sonucu olarak
endometriozis alanindaki 49 terim ve tanimdan olusan bir listeyi
Ozetlemektedir. Liste, endometriozis ve alt tipleri igin bir tanim,
farkh yerler, mudahaleler, semptomlar ve sonuglar igerir. Bu
terminolojinin amaci, endometriozis tanimi icin
standartlastinimig bir dil saglamak, yaygin olarak uygulanmak ve
endometriozis i¢in yeni bir tanimlayici sistem igin temel olarak
kullaniimasidir. Ayrica, tanimlanan terimlerin kullanimi
endometriozis  arastirmalarinda ve  klinik  uygulamada
standardizasyonu saglamalidir.

Derin endometriozis

Bagirsak
endometriozisi

Mesane
endometriozisi

Ekstra-abdominal

endometriozis doku.

Iatrojenik Ameliyat sirasinda endometriumun dogrudan veya
endometriozis dolayli yayi1lmasindan kaynaklanan lezyonlar.
Yapisikhiklar Bagirsaklar ve periton da dahil olmak tizere
(peritoneal) abdominal ve pelvik organlar birbirine

Tablo |
Endometriozis, alt tipleri ve yerleri igin terimler ve tanimlar.
Terim Tanim
Endometriozis Endometriyum ve miyometriyum diginda
endometrium benzeri epitel ve/veya stroma varligi
ile karakterize edilen ve genellikle iligkili bir
inflamatuar siireg ile karakterize bir hastalik.
Peritoneal/yiizeysel Periton yiizeyini tutan endometrium benzeri doku
endometriozis lezyonlari. Lezyonlar farkli goriiniim ve renge
sahip olabilir, 6rnegin berrak, siyah, vb.
Ovaryan Over kistleri seklinde endometrium benzeri
endometriotik doku. Ya invajinasyon kistleri ya da kist duvari
Kkisti/endometrioma endometrium benzeri doku ve koyu kanli sivi

iceren gergek kistler olabilir, rengi ve kivami
‘cikolata kistleri' adin1 dogurur.

Batinda endometrium benzeri doku lezyonlari,
periton yiizeyi lizerinde veya altinda

uzanir. Genellikle nodiilerdir, komsu yapilar:
invaze edebilirler ve fibrozis ve normal
anatominin bozulmasi ile iligkilidirler.

Bagirsak duvarinin iginde yer alan

endometriozis. Cogunlukla rektosigmoid bolgeyi
etkilemekle birlikte, apendiks de dahil olmak
iizere gastrointestinal sistemin diger boliimlerinde
de lezyonlar bulunabilir. Bagirsak peritoneal
yiizeyindeki lezyonlar peritoneal endometriozis
olarak kabul edilir.

Detrusor kasini ve/veya mesane epitelini igeren
endometriozis. Mesanenin peritoneal yiizeyindeki
lezyonlar peritoneal endometriozis olarak kabul
edilir.

Batin boslugunun disindaki endometrium benzeri

baglayabilen fibroz skar dokusu bantlari. Yogun
ve kalin veya film gibi ve ince

olabilirler. Adezyonlar, hastaligin inflamatuar
stirecinin bir sonucu olarak endometriozis
tarafindan indiiklenebilir.

va VWV CIHTUUVITIGLI IVLID.VIH

Kaynak

Whitaker ve
arkadasglarindan uyarlanmistir . (2019), Johnson ve
ark . (2017) ve Zegers-Hochschild ve ark. (2017)

Uluslararas1 Hastalik Siniflandirmast ve Tlgili Saglik
Sorunlarindan (ICD-11) (2020) uyarlanmistir

Whitaker ve arkadagslarindan uyarlanmistir . (2019)

Cormnillie ve ark. uyarlanmistir . (1990), Johnson ve
ark . (2017), Koninckx ve Martin (1992), Whitaker ve
ark . (2019), Zegers-Hochschild ve ark . (2017)

Uluslararas1 Hastalik Siniflandirmasi ve Tlgili Saglik
Sorunlarindan (ICD-11) (2020) uyarlanmistir

Zegers-Hochschild ve
arkadasglarindan uyarlanmistir . (2017)
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Tablo I
Anatomik bosluklar ve endometriozisin tespit edilebilecegi diger yerler igin terimler ve tanimlar.

Terim Tamm Kaynak
Pararektal bosluk Her iki tarafta rektumun lateralinde uzanan retroperitoneal bosluk. Ureter ayrica Puntambekar ve
pararektal boslugu medial pararektal bosluk (Okabayashi boslugu) ve lateral Manchanda (2018)

Paravezikal bosluk

pararektal bosluk (Latzko boslugu) olarak ikiye ayirir.

Mesanenin lateralinde ve pararektal boslugun oniinde ve iistiinde uzanan

Puntambekar ve

retroperitoneal bosluk. Manchanda (2018)
Douglas Kesesi (veya Uterusun arkasi ile rektumun 6nii arasindaki bosluk. Yanda rektouterin kivrimlar, (2016)
Rekto-uterin kese)—Cul- rektumdan servikse posterior genis ligamente uzanan peritoneal kivrimlar ile
de-Sac sinirlanmigtir.
Presakral bosluk Rektumun arkasinda uzanan ince, kii¢iik bir retroperitoneal bosluk 6nde Puntambekar ve
mezorektum ve arkada Waldeyer fasyasi ile kaplidir. Manchanda (2018)
Prevesikal bosluk Mesane ile batin 6n duvari arasinda uzanan kiigiik bir orta hat retroperitoneal Puntambekar ve
bosluk. Her iki taraftaki paravezikal boslukla birlesir ve oblitere hipogastrik Manchanda (2018)
arterin karin duvarina devami olan ligament tarafindan lateral olarak ¢evrelenir.
Rektovajinal bosluk Onde uterus ve arka vajinal duvar, arkada rektum ve lateralde uterosakral ve Puntambekar ve
Mackenrodt ligament tarafindan ¢evrelenen Douglas kesesinin arkasindaki alan. Manchanda (2018)
Retroservikal bolge Serviksin arkasindaki ve rektovajinal septumun tizerindeki alan.
Retropubik Bosluk veya Pubik kemigin arkasi ile mesanenin anterolateral kismi arasindaki areolar bag Rogers Jr'dan
Retzius Boslugu dokusu igeren anatomik bosluk. (2007) uyarlanmustir
Uterosakral baglar Uterusun arka yiiziinden sakruma kadar olan baglar.

Vezikovajinal bosluk

Rektum

Vajinanin 6n yiizeyi ile mesanenin arka yiizii arasinda trigona kadar bulunan
bosluk. Bosluk, alt vezikal arterlerin, damarlarin ve iireterin mesaneye gegisine
izin veren mesane “destekleri” ile yandan sinirlanmstir.

Bagirsagin aniisle sonlanan ve uzunlugu 12-15 cm olan son kismu.

Rogers Jr (2007)

Beck ve ark . (2011)

www.endometriozis.org
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Tablo Il
Endometriozis nedeniyle kullanilan tedaviler ve miidahaleler igin terimler ve tanimlar. Uyarlanmis ESGE, ESHRE ve WES ark Calisma
Grubu. (2017a) ve ESGE , ESHRE ve WES et al. (2017b).

Terim

Ureme cerrahisi
Yiizeysel eksizyon
Kismi kalinhikta

diskoid eksizyon

Tam kalinhkta
diskoid eksizyon

Bagirsak
rezeksiyonu ve
yeniden anastomoz

Mesane duvari
rezeksiyonu

Kistektomi (total)

Kismi ovaryan
kistektomi

Ablasyon

Koagiilasyon

iireterolizis

Ureteral segmental
rezeksiyon

Tibbi yardimla
iireme (MAR)

Dogurganhgin
korunmasi

Tanim

Ureme fonksiyonunu teshis etmek, korumak, diizeltmek ve/veya iyilestirmek
icin gergeklestirilen cerrahi prosediirler. Tiip ligasyonu gibi kontraseptif amagl
cerrahi de bu terime dahildir.

Siitiir/kapama gerektirmeyen serozal ve subserozal endometriozisin (mekanik
olarak elektrocerrahi, lazer veya diger enerji kaynaklari ile) yiizeyel eksizyonu.

Bagirsak/mesane endometriozis lezyonunun (mekanik olarak, elektrocerrahi,
lazer veya baska bir enerji kaynagi ile) bagirsak/mesane limenine girmeden,
siitiir/kapama gerektiren (yani bagirsak duvarinda mukozal bir defekt
olmaksizin bir muskularis defektinin kapatilmasi) selektif eksizyonu . Tiras,
kismi kalinhkta diskoid eksizyon seklidir.

Bagirsak endometriozis lezyonunun selektif eksizyonu (mekanik olarak,
elektrocerrahi, lazer veya baska bir enerji kaynagi ile), bagirsak liimeninin
acilmasi ve ardindan bagirsagin kapatilmasi.

alt tiirleri:

Agik tam kalinlikta disk eksizyon: limenin agilmasi ve ardindan kapatma ile
eksizyon

Kapali tam kalilikta disk eksizyon: zimba ile eksizyon

Endometriozisden etkilenen bir bagirsak segmentinin rezeksiyonu ve ardindan
herhangi bir yolla yeniden anastomoz.

Mesane limenini agarak veya agmadan mesane endometriozis lezyonunun
(mekanik olarak elektrocerrahi, lazer veya baska bir enerji kaynag ile) selektif
eksizyonu.

alt tiirleri:

Dikis gerektiren mesane limenini agmadan kismi kalinlikta mesane
rezeksiyonu.

Mesane duvarinin dikilmesini ve kapatilmasini gerektiren mesane limeninin
acilmasiyla birlikte tam kalinlikta mesane duvar rezeksiyonu (kismi
sistektomi).

Kapsiilii over parankiminden ayirmak i¢in hafif traksiyon ve kars: traksiyon ile
kist duvarmin mekanik olarak eksizyonu. Siireci kolaylastirmak ve hemostaz
saglamak i¢in elektrocerrahi, lazer, hemostatik ajanlar ve/veya diger enerji
kaynaklari kullanilabilir.

Eksizyonel ve ablatif cerrahinin bir kombinasyonu. Endometriomanin biiyiik bir
kismu 6nce kistektomi teknigine gore eksize edilir, ardindan hilusa yakin kalan
endometrioma elektrocerrahi gibi enerji kullanilarak buharlagtirilir.

Endometrioma ve/veya endometriotik lezyon vakalarinda, peritoneal
endometriozis vakalarinda, elektro veya ultrason yiiksek frekans modlari, lazer
veya plazma enerjisi kullanilarak kist duvarinin i¢ yiizeyinin obliterasyonu

Elektrocerrahi kullanilarak endometrioma ve/veya peritoneal endometriozis
vakalarinda endometriotik lezyonlarda kist duvarinin i¢ yiizeyinin tahrip
edilmesi.

Ureterin bir lezyondan mekanik olarak veya elektrocerrahi, lazer veya baska
herhangi bir enerji kaynagi ile segici diseksiyonu. Yapisikliklarin lizisi ve/veya
rezeksiyonu yoluyla normal islevi eski haline getirmeyi amaglayan tireter
anatomisinin restorasyonu.

alt tiirleri:

Ureter duvari agilmadan

Ureter duvarinin agilmasi ve yeniden dikilmesi ile.

Endometriozisden etkilenen tireter segmentinin rezeksiyonu ve ardindan
ipsilateral tiretero-iireteral yeniden anastomoz veya mesaneye ireteral
reimplantasyon.

Cesitli miidahaleler, prosediirler, ameliyatlar ve teknolojiler yoluyla fertilite
bozuklugu ve infertilitenin farkli bigimlerini tedavi etmek igin gerceklestirilen
iireme. Bunlara ovaryan indiiksiyon, ovaryan uyarim, ovulasyonun
tetiklenmesi, tiim yardimet tireme teknolojisi (ART) prosediirleri, uterus nakli
ve eg/partner veya dondriin spermiyle intrauterin, intraservikal ve intravajinal
inseminasyon dahildir.

Ureme kapasitesini korumak i¢in gametlerin, embriyolarin veya over
dokusunun dondurularak saklanmasi dahil ¢esitli miidahaleler, prosediirler ve
teknolojiler.

www.endometriozis.org

Kaynak

Zegers-Hochschild ve
arkadaslarindan uyarlanmigtir . (2017)

Vanhie ve ark . (2016)

Vanhie ve ark. dan uyarlanmistir . (2016)

Vanhie ve ark . (2016)

Vanhie ve ark . (2016)

Vanhie ve ark. dan uyarlanmustir . (2016)

ESGE, ESHRE ve WES ve digerlerinin Calisma
Grubundan uyarlanmustir . (2017a, 2017b)

Donnez ve ark. dan uyarlanmistir . (2010)

ESGE, ESHRE ve WES ve digerlerinin Calisma
Grubundan uyarlanmustir . (2017a, 2017b)

Vanhie ve ark. dan uyarlanmistir . (2016)

Vanhie ve ark . (2016)

Zegers-Hochschild ve ark . (2017)

Zegers-Hochschild ve
arkadaslarindan uyarlanmistir . (2017)
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Tablo IV
Endometriozis tedavilerinin/miidahalelerinin sonug parametreleri igin terimler ve tanimlar.

Terim

Endometrioziste
temel sonuclar

Dogurganhk

Infertilite

Endometriozis ile

Tanim

Endometriozis denemeleri i¢in tanimlanmuis bir dizi on ii¢ temel sonug.

Agrn ve yasam kalitesi i¢in temel sonuglar (3) sunlardir: genel agri, en zahmetli semptomda

iyilesme ve yasam kalitesi.

Infertilite igin temel sonuglar (8), sunlari igerir: ultrasonla dogrulanan uygulanabilir
intrauterin gebelik, gebelik kaybi, gebeligin sonlandirilmasi, canli dogum, canli doguma
yol agan gebelige kadar gegen siire, dogumdaki gebelik yas1, dogum agirligi, neonatal
mortalite ve major konjenital anormallikler.

Tiim endometriozis denemeleri igin gegerli olan iki temel sonug sunlardir: yan etkiler ve
tedaviden hasta memnuniyeti.

Klinik gebelik olugturma kapasitesi.

12 aylik diizenli, korunmasiz cinsel iligkiden sonra klinik gebelik olusturamama veya
kisinin birey olarak ya da esiyle iireme kapasitesinin bozulmasiyla karakterize bir hastalik.

Kadinin 6nceden endometriozis tanist aldigi bozulmus dogurganlik.

Kaynak

Vanhie ve ark . (2016)

Zegers-Hochschild ve ark . (2017)

Uyarlanmus Diinya Saglik Orgiitii (2018)
ve Zegers-Hochschild vd . (2017)

iligkili infertilite
Gebelik Bir kadina bir embriyonun implantasyonu ile baslayan ve tiim implantasyon tiriinlerinin Zegers-Hochschild ve ark . (2017)
tamamen ¢ikarilmasi ile biten bir ireme durumu.
Agn Endometriozis i¢in dismenore (menstriiel donem agrisi), disparoni (cinsel aktiviteye bagl Vanhie ve ark.dan uyarlanmstir . (2016)
agri), diskezya (bagirsak ile ilgili agrt), diziiri (idrar yolu ile ilgili agrt), orta dongii agrist
(mittelschmerz) dahil olmak tizere ¢esitli farkli agr1 paternleri tanimlanmistir. genellikle
ovulasyon, dongiisel olmayan pelvik agri ile ilgilidir.
Yasam Kkalitesi (QoL) “Bireylerin i¢inde yasadiklari kiiltiir ve deger sistemleri baglaminda ve amaglari, Diinya Saglik Orgiitii (1998)
beklentileri, standartlart ve kaygilari baglaminda yasamdaki konumlarma iligkin
algilar1”. Insanlarm fiziksel sagliklarini, psikolojik durumlarimni, bagimsizlik diizeylerini,
sosyal iligkilerini, kisisel inanglarini ve ¢evrenin goze ¢arpan 6zellikleriyle olan iligkilerini
karmasik bir sekilde birlestiren genis kapsaml bir kavramdir. Cok sayida yasam kalitesi
Olglimii mevcuttur.
Komplikasyon Farmakolojik tedavi veya cerrahi, endoskopik veya radyolojik miidahale gerekmeden Dindo ve ark (2004)
(SINIF I) normal postoperatif seyirden herhangi bir sapma. Izin verilen terapétik rejimler sunlardir:
antiemetikler, ates diistiriiciiler, analjezikler, ditiretikler, elektrolitler gibi ilaglar ve
fizyoterapi. Bu sinif ayrica yatak basinda agilan yara enfeksiyonlarini da igerir.
Komplikasyon Sinif I komplikasyonlar i¢in izin verilenler disindaki ilaglarla farmakolojik tedavi Dindo ve ark (2004)
(SINIF II) gerektirmesi
Kan transfiizyonu ve total parenteral beslenme de dahildir
Komplikasyon Cerrahi, endoskopik veya radyolojik miidahale gerektiren Dindo ve ark (2004)
(SINIF I1I) Sinif Illa: Genel anestezi altinda olmayan miidahale
Sinif I1Ib: Genel anestezi altinda miidahale
Komplikasyon Hayat: tehdit eden komplikasyon (merkezi sinir sistemi komplikasyonlari dahil) IC/ICU Dindo ve ark (2004)
(SINIF 1V) yonetimi gerektiren
Sinif TVa: Tek organ disfonksiyonu (diyaliz dahil)
Sinif IVb: Coklu organ disfonksiyonu
Komplikasyon Bir hastanin 6liimi Dindo ve ark (2004)
(SINIF V)
Sekeller Prosediiriin dogasinda olan bir ameliyatin 'sonrasi etkisi', 6rnegin uterusun alinmasindan Vanhie ve ark . (2016)
sonra gebe kalamama
Rekiirrens Hastaligin 6nceki tam eksizyonundan sonra yeniden ameliyat veya goriintiilemede lezyon Vanhie ve ark .dan

niiksii.

Semptom tabanli siipheli niiks: Hasta ge¢misine dayali, ancak goriintiileme ve/veya cerrahi

ile kanitlanmamig/dogrulanmamis semptom niiksii

Goriintiilemeye dayali stipheli niiks: Goriintiilemeye dayali endometriozis niiksii
(semptomlari olan veya olmayan hastalarda).

Laparoskopik olarak kanitlanmis niiks: Histolojik kanit olmadan gorsel endometriozis
niiksii: laparoskopi sirasinda endometriozis gorsel olarak gozlemlenir, ancak biyopsi
alinmaz veya histolojik olarak kanitlanmig endometriozis olmadan biyopsi alinmaz.
Histolojik olarak kanitlanmis niiks: Histolojik olarak kanitlanmis endometriozis niiksii:
laparoskopi sirasinda endometriozis gorsel olarak gozlemlenir ve histolojik olarak
dogrulanir.

uyarlanmustir . (2016)

Beyin kanamasi, iskemik inme, subaraknoid kanama, ancak gegici iskemik ataklar harig.
IC, agakakimuis¥Bl, yoSunhakiaRitesiyonlan ameliyat sirasinda tamamen gikarilmams.
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Posterior
“Benek isareti”

Balcacer P, Jammillo-Cardoso A, Gupta 5, Mortele K, lohnson 5¢

Oct; 40 10):2181-2188

Girig

Darin infltratf endomaetriozs (4E), sikhkia uterosakral ligamentier,
rektasigmaid kolon, vajina ve mesanéyi tutan péritan albnda
endometriyal  implantlar  we  fibrozis  verlgd  ile  birliktedir
Semptormbiarla korelasyon olmasing rafmen, fizlk musvenenin
hastzhgin yaygnbgsn deferlendirmede smirk degerl warde, Peivik
ultrason endomuptricmmalarm un pasterior cud-de-sac'in
degerlendirilmesi igin kullarmhe Bo calymanin amao,  cul-dee-
cac'taki hepoekoik endarmeatriotik ;lﬁpl-:all'l.léll'lld Bulenan “benek
izare”® olarak adlandimilan  hiperekole odaklann  DIE'si olan
hastzlarda tammlamakir

Gerer ve Yontem

2013-2018 wllan arasinda histopatodafl olarak dodoolanme Tin
endometriazis wakalan igin retrospe&nf bir arastema yamlmshr
Histopatobojik endometriozis s odan toplam 530 kadm tespit
edilmistir. Cahgmaya sadece cerrahi olarak dogrulanmg posterion
kompartrman endarmetriozisi alan hastalar dahil eddmigtic. Caligma,
cagece cerrahiten sonfaki 12 &y ipinde transvajinal ultrason yapalan
hastalan kapsawacak sekilde daha da daralblmigtn Bir hasta Igin
birden fazla whrasen mevcutsa, ameliyat taribineg an yakin olam
secilmighr,

Tim pelvik mvdseneler trandnginal olarak 6-8 MMz transwaginag
transddser we PUZ2 Philips gorintdleme sistemi (Washington, ABD)
kullarilarek yaplmisbr. Gorbntdlermse yvaplan hastalar, Amerikan
Tipta Ulirason Enstitiso (BHIBA) pelvik sonograft llavuzlamna gare
degarlendiriimiglerdi. 4 we 5 wilik peleik @ftrason cluma
deneyeming sahip ki radyodog  tarahndan, srawyla gorintules
ponden pecirilerak agafndaks bulgulann vasis inc2lenmislin:

= “Banak lsaret”. Pesterior kampartmandakl hipoekalk doku iginde
dahili hiperekodk okofar waya “benekler” olarak tammlanir iliaz'-ql'in
boyuty, ekojenitesi |migometriyuma kiyasla), beterajendte (v
olan veya almayan parlak ekalan gevreleyen farkh ekojenite] v
kenar boshiklan [ddpensiz vaya diizenli],

L .I’rﬂﬂE'H‘ih'El andametricmalas,

& “Elssing ovaries”: yumartakklar birbirine yakin, genellikle arta hat
rizgsinde ve uterusen arkasandadir,

= Posterior cul-de-ac'in hipoekaik yumugak dokuf/plak tarshndan
obditarasyonu alarak Emrmlanan pas1erior BOMpAAAERN
endometrozis

= E implantlann stndakt n rektal duvann duzensiz keran olarsk
tamimlanan barsak yapugikhklan.
s Radyobopk  literatdrdeki
ad enamyaeis varlgg,

= Aetrodlaks uterus,

= Sarbest palvik sm,

“Benok Hareh®, Serdlisin arkasadaki sivah oklada sineclanan
endometriozisi gostermektedir. Endometrial kanahin endometriyal
ehatuna dikkat edine (ince ok Endometriotik plak iginde
hiparekoik odaklar clarak ghsterilen coklu *beneklsr”,

spiklamalara adan

giire  eslik

www.endometriozis.org

Kompartman Endometriozis

Tanisinda

| Uitrasound Med, 2021 o
Oeeitepen: Dr. Abye Erdogan

Bulgudar

Hastalamn ortalama yas 3880k |20-69) Uitrason g Klind
endikasyonian 13 mde {%52) adneksiyal kisle degerlendirmesi;
#'inde [¥1&) fhroid degerlendirmesi, 4'nde [%16) nomsposifik
pelvik afin ve A'0nde (%16) endometriozs giphesi olarak
deferlandiriirnistic. Tdm  hastalarda  cerrabi, 19%'urda {5676)
Laparoskops, B'sinda (#24) laparotomi yantemi ile yapibmisar,

75 hastarun  hepsinde amelivat simasinda  ginllen posierios
mmpartman endomotriarisi bulunmaktadic e histopatalaji e die
dogrulanmigter. Benek igaretinin en bdyok boyutu, birino ve ikino
-admlug tarahndan  sirasivla 3.3 em o owe 3.7 om olarak
degerandiribmistic  Posterior  kargartmanin ekapeniiec, cofiu
durumda myometriyvuma kiyasla hipoakodk olamak gariimstin
tsaratin ortafama boyutu, brinci ve iking redyolog ign srasivia
28 cmve 4,9 cm plarak deferbe ndirdmigtir.

Tarhigma

Transvalinal  wltrasgn  (TWUS)], endometriozis  slphesl  olan
admlarda kullanidan Gnemll b tam aracide, Bickag caligma,
POLTE i kesrmpaartman endometrictis Ve Disglag
abliterasyonunen tarnisinda TWLIS degrulugunu

degerfendirmistin. Fosterior cul-de-sac'in endometsiozis medenl ile
ohliterasyonu, renkll Doppler'de, mmimal irtermal vaskllarite ile
hirlikte kah, spiklile we hipoekodk kitle olarak gardlir.

Benak igaret de benzer bir bulpuduer. Derin posterior lampartman
endamelriogis tEms, Hpik olarak dirensiz kenaflar gisteren,
posteriss cul-ge-sac’ i hgoekoik, hetercien bir obEterasponu
olarak tammiansa da; bu bulpu porden k@gabilir we yanhs
warumlanahilir, Bu cabsmada gosterildigi gibl, bu balirtiye klindk
siphesi didgiik olan veya spesifik bir pelvik endometriazis dykiisi
alrmdnvan hatstabards rasthans b,

TWLIS'ta benek fsaretl gisteran hastalann neredayie tamasmenda,
pelvisin baska yerlerinde de endometriozls odaklan izglenmistin
Bulgular, whrasondaki benek isaretinin tamsal  deelliklericdn,
amellikle  posterior kompartman endometriozisinin diger
bedirtileriyle birlikte gérildOfonde tamda yararh aldusgunu
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diigindimektedir. Genig adezyvonkann . @ger bir ek anh da,
pasterior kompartman endometrsszis alan tam kastatann dortie
birinde gbnilen, sabit, retrofleks bir uterusen wvarkdider, Pelvik
witrasonda retrofieks bir uterus pordldisinde, obliterasyon wa
yapipkik kanm igin posterior cul-ge-sac’n  degerlendirilmesi
nerilmektedir; ancak bu bulgu endometriozisi dogrulanmag
hastalann sadece dirtte birinde bulunmugtur we bu nedends
vk endornetriogs icin 1anesal dedildsr,

Benek isaretl, miyomlann hipeekolk, Hpk olasak  puvariak
garundmlerirden, genelikle kakifikasyonlar we ban durumlarda
kizori alugturan bir vaskiler goninim ile subsarozal miyomlardan
ayirt eddmektedir. Intramural myamiar ve adenomygazisn aksine,

Primer dismenore
gelisiminin habercisi midir?

Clemeanzaa 5, Vannuccinia 5, Capezzunlia T, Melecaa Cl, Pampaloniz F, Petragllaa F Gynecal

Endocrinol. 2021:37[4): 287-293.
Giriy

WPrimer dismengre |PDL adet liskill, tekrarlayan, alt kannda
uteris kaynakl agnmn we krampin varlg olarak tanimlanie sdet
geran argenlerda wa geng kadinlarda gordime sbchd %45 ile 95
arasinda degigic.  Primer  dismenorensn baglangion  genelliida
menstriagyonun hermen dncesinds weya baglangioirda baglar, 8-
72 sant shrer we en jiddetli olarn adetin birncl yada iking glnd
olup, bulanh, kisma, ishal, vorgunluk ve uykusuziuk gibd sistemik
semptoméaria  pirliitedin,  En yavgin  ampirik PO tedaviler
nansfergid  antanflamatuar  Baglar  (MSAID|ler}  weya  onal
kantrazeptiflerdir (K05 |er ). Sekander dismenons, epdometriozis,
adenorryesic, utesus Hbroidieri ve pelvik inflamatuar hastalik gibl
diger patolojik durumlasa bafh olan menarstan 2-5 wil sopra
ortaya gikan, 20-30 yaglan arasinda daha sk gorialen agrib adethari
ifade eder. Disparoni, kranik pekeik agn, menoraji, anaormal uterin
kanama |&UEK) ve infertilite gibi diger semptomlar da edik edebilin.
Endometrios sekpnder dismenorenin an sik nedenidin. Ted awvive
rafren gepmeyen dismencrede akilda tutmalichs, Hastalga
spesifik semptordann olmamas nedenl lle tan gecikin A8n
pataganezl gaz ondne alindifznda, PO we endometrioziste garulen
agrn mekanizmalan bk bér drtdgme gostenr. PO aynca, kranik
pelvik afn igin daba wiksek risk ile i@ olup endarmerrios
iitskili afin pelisimine de katksda bulunabilin,

PD, endomatriozis ile iliskil dismenoreden nasl ayirt edilobilic?

Endormetrio tamsinda pategnomanik etmenter yada spesifik
belirtecler almamas, hastalifw baska jinefolojik patalajiler #a
kangmas yada tanimn  gecikmeli olmasin agiklayabiln Klindkta
tamsal  (klleme  wal acan yigeysel endometriogisin teghisl
gorimtdlemss tekniideri il mor almakta, genelicle laparcskopi o
tame almaktadin. Endornetriozs tanmisinda  gecikense almas we
yinetmindekl yetessizlik hastalifs iledemesing, kronik pelvik
afireyn ve inferibte rskind artbrmaktadn  Endometriozisin iyl
tilinen ayirt edicl dzalliklerl oimasa da, bap anamnez ve klinik
deellikdar tamda yvardime: olakilir.

gelecekteki

benek maretl ekstracterin bir bulgedur ve dnoeki (ki am
myamelriyemen Sirlan igindedic. Palvik inflarmatuar hastahk da
dikkate alinmasi gereken bir ayenci tar olabilin; Bununla birikne,
bir dpik clarak ilbhaph fallop tpler, serbest s velfveya s
kolgksteomlaninm weya twbpovarven absenin vari@ le kandini
gasterir, oysa benek isarets s koleksrpanlamyla iligkili degildir wo
igarel esas  plarak  spikifasyontar we  hipoekoik  gliriniemde
ayrdmakradic.

Benek isared, khinik olarak endometriozis siphesi dsik olan
haswalarda goaden kagabilen weya difer wierin patolojiler taklis

cdebifen  duremilarda  DIE  tammm destekleme  amacrla
tarumlanmaktadir.
endometriozis

Oeathayesc O, Kanakn O harna i

fakidridiir. Etkibenmiy birinci derece akrabas olan hastalarda
endometrinzis gefigme riski 7-10 kat astrustir,

Afn semptomlan

Erken yasta baglayan, siklik, inatg veya progrese olan agn
endametrioeisi dogdrddrir. Endometfozish kadinlarda PD'ye

kryas fle disparoni, diskezl we dizini sikayetler] daha tazladi Kann
afns, siskinlik, kabald, ishad, bufant ve kusma da endometripzisi
kadmnlarda daha sik garllr,

Kormarhiditeler

Erdometripzis inflamatuar bir hastahkin Aynca immidnobopk
fonksivon bozukivgu lle karakterize olmas neden lle sikhkla difer
fmorhiditales  ile de  ilijolidie.  Endometriozis sikhkia
gastrointestingl  hastaliklasdan  [irritabl  banak  sendromu,
inflarnatuar bafirsak hastalif ve chlvak hastali] ve idrar yallan

migkill  mastaliklaria  (interstsyel  sistt]  birlikbe  phrolebiii
Erdometriczis w2 immonglojds  bogukluklann  birsktaligi,
ordometriceis  peligimi  igin ket olan Bomulmug b

mmimaolajikfinflamatwar fonksivonun varlgne dogindirmektedir.
Oniceli pelvik cerrahi ve apendektomi de pgld bir sekide
endometriozis ile iEkilidir.

Fizik muayene ve ulirason

Fizik muayene, yiksek dogruluk ile endometriozis belirtilerin
amrmlanmasine hyilestirebilin. Bimanwal pelulk duaveneds arak
bulgular: palpabl nodilasite, sartlesmis velveya kalenlasmmis pelvik

Aibe Gykiish anatomédic  (Geellikle  uterosakral  baglar,  vajma,  Douglas,
rektosigmaid  weya  mesanenin arka duvan].  Aksine, PO

Allede endometriozs Sykisik obmams endometriogls igin risk hastalarda bulgular genellikle narmaldir,

www.endometriozis.org 12
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Tedaviye direngll dismanore

Eall [aspisin, nagroksen, ibuprolen), genellikle PD icin birci
basarmak tedavidin Ajry azalimada e menstrdel kramplan
dnlemede  ®T0-90 oraninda etkilidic. MSAI tedawsi adetlerin
baglangicinda kullamilir ve arken basladiblarinda en atkilidirler,
M4l tedavising direng gésteren hastatar endometriczis yaninden
yiksek risk albnda kabul edilebilie. KOK'lar, NS&H0Tere  yant
varmeyen PD'li kadinlara yaygin slarak senulan tedavidie.

Neden PO wa arasindakl  bir
suphelenilmelidir?

endemetriozls IBigkiden

PO ve endometriozisin artak pariferik ve tantral afa mekanizmalan
PO patogencrinde  en vaypin kabul given agiklama  uterus
Pi'lerinin, dzellikde PGFZa ve PGEE nin asin dretmi alup, adet agn
wo semptom gddefinin Oretilen PG miktanyfa dogru oranbh
aldugudur.  PS'ler miyometriyal hiperkontraktiliteye nedéen alarak
uterusts Bkemi, hipokiive ve nikayetinds ajn hisine yol acas, PG
dretimi  progesteron  seviyeleri  digti@inde, menstriiasyondan
nemen Gnoe artar, PG'ler aynca endometrozis e liskil afin
alugumuntda rod oynan,

inﬁlma:'ran. agrya neden alan kaskad hareloste gecinir

Endometriozisin Plasenta Previa ve Postpartum
Kanama ile iliskisi: Sistematik Derleme ve Meta-

Analiz

Matsuraki 5, Nagase Y, Leda Y, Lee N, Matduzakl 5, Masds M , Tkduehl T, Kakigesna &

[makrofajlar, sfakin vo kemokinderin (X aktvasyonu ve PGEZ
Gretirnd) e bu PO ile andametriczisin ortak eplfiderinden biridie,
Bir diger artak deellk ite wensitize adici ajanlanin (PGE'|er, biyime
faktbrleri, kemokinker we sitokinker) agn aktivasyanu  esik
seyiyesinl  disOrerek  afinll wearana  artan yanit  olan:
hiperalperadie. PD we endometrioziste merkezl duyarllik arbhs
agnren  alusgumunda  anabtar  mekanizmalardan biridic. 8o
hastalklann dogasine ardamak ve tedavi ynetiming geliggormek
icin  anahtar mekanizmadi. POl hastasarda  sanftral  Sinir
sistesmindeld yapisal ve islevsel defisidicler, PO ile endosmetriozes
gl diger kronik agin durumdar arasindakl iliskiyl agikizyabdir,

Sonug: PD, kadwmlann dreme wpllannda yagadddan yaygan bir
sorundur ve Klinikle endometriozisten ayirt adimelidic Parsiste
eden vefveya Berleyen siklik veya sdrekli pelvik afin, teelikle
endometripzis da (lishdl diger semptomlann, aile dykistndn,
sistemik irflamatuary immdnolojik kemorbaditebarin varbginda v
firtk muenyenede ve trarsvajmal ultrasonda anormal bulgulann
varhfinda  endometriossi  dosindiror. Erken baglangich
disranee ve erdometriozis aasinda bir Bk @amlanmes
olmasing  rafmen, PDRnin yagamin sonrakl  ddnemieringe
endometriozls geligminde ancillik temsll ettigi hipatezi hanllz
karitlanmamighr,

Oipeibespen: O wpal frghan

Mimura K, Endo M, Tomimatsae T, Kimura T.Am ] Obstet Gynecod MFM. 2021

Girig

Son wyillarda, endometriczls, preterm dogem, 5G4 bebek we
plasemta presis [PRY ile @skilendiriirmiste Plasents previa ve
endometsozis  lligkisinl inCeleyen  cahismalar,  uterustakl
endometriptih  odakfann  kontratiliteyl  azalarak  anormal
blastakist implantasyoninz; ve haylece plasenta praviays sehep
olabilecefini dne srmibglerdir. Caliymanm yazarlan, semrven olan
wewa  mormal  wajingl  dofuran endametriosisli | kadinlands
postpartum kanama (PPE) rskinin farkh aldufu; bu nedenle Gnoeki
cahsmalarda  wutarh  olmayan  soauglar  oldugu  hipotezind
kurmuglandir, Sezarven pdan endometriczlsi kadinlarda PFE dazha
sk gordlebilin, pinkd peluk weva ekstravterin duvar aderponlan
nedeniyle sezarpen sorfajabiles Endometriozism PP owve PPK ile
iligkisinimin arastnlmag, klinispenlere yardomd olabiin

Amiag
Mieta-anale ke, endometriczisin PP owve PPEK prevalans lzerme

etkisi, we PP'G alanlards cerrahi sanugdar [kan kaybi, PPE aran,
histeraktomi oran, Griner trakt hasan ve bagersak hasan) incelendi,

Gerag ve Yontem

Sistematik bir literatdr aramaundan sonra su kriterlers sahip
calizmalar analize dahil edildi;

L Endometriczisli gebe kadinlar lle endemetriogsi olmayan
geba kadindar arasinda kargilastirmah galsgmalar

2, PP ve PPK msidansim raporiayan caligmalar

3 Endametriozisli ve endometriozisi almavan, PP nedeniyle

separven  olan  kadenlzrin  cerrahi soruglannin  karsilagtodbdag
cahismalar

www.endometriozis.org
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Mislarna kriteriarl sunlandi

1 Plasenta prewia we endometrnozisli kadmlann says
hakkinda yetersiz bilgi

i Kontral grubu cbmayan caligmalar

% Ingiizce vazilmayan makabeler

1 Konferans senumian, olgy suramian, olgu serilerl,

darlemeler, sistematik derlametar ve mets-analidher
Endometriozs we PP aramndaki dligkinin gocimd artrmak igin ki
gugarlibk  analis  yaguldi. Oncelikle, =naliz  kistolojik  alaak
kenfirme edimis erdometriozisi olanlada sierlandeibde [kinc
clarak da PP oram, IWF ye embnyo transferi sonucu gelle kalan ve
spontan gede kalaniar arasnda kargdasondd. ROBIMNSG-1 arag wa
Egger teshi kullanilarak bias reski degarlendirildi.
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Somuglar
Sismematik derbeme sonuglan;

15% cafsma mcedandi, bunkardan 98 463 endomatriozisl gebe we
7184 313 endometriczisli olmayan gebeyl igeren 13'unun
sanugian galigmaya dahil edildi, Tim cabgmatar 2010-2020
arasinda yvapilivug, retrospektl, karsilagtemale calismalarde. Highirl
rancomize kontrolll (adamalar degidi. Calismalardan I6snda
pria dizeyde yvayinlama biass saptanmigkan, opinde cidd dzeyda
yvayinlama béas rmavristiu.

fdeta-anahz sonudlan;

Primer sonugiardan birl olan plasenta previa nskl, endomatriozsl
kadinlarda daha yidsekt (OR 265, %85 0, 3.09-3.31) Diger
primer sonwg  olan PPE rski, endometriozsli | adelacda
endormetrions alfmayan kadinlar arasinda benzendi [OR 1.15, %55
Cl, 0.97-1.35).

Sekonder somug pdan sazaryen srasinda PP nski, poge calipmada
Incelenmemigti. Dogum -sekline gire spesifik cermahi sanwglan
incaleven B aligmadan ilkinde, endometriozsli oup Sezsryen
olarn  kadindards  daha  wiksek komplikesyen  orani (%71
histerektoend, %7.1 mesape  hasan, W36 bafirsak  hasan)
raporlands, ikinci calgma endometriczisll olup sezaryen alan
kadinlarda daha yoksek bir PPK orami, digOncu cafgma ise
endometriozli alup sezaryen olan kadinfarda semrpen Sraunda
artrnes kan kayin olduguno Belird.

Kemik iligi Mezenkimal Kék Hiicrelerinin indiikledigi
Endometriozis Hiicre Proliferasyonu

Chen P, Mamilapali R, Habata 5, Taylor H5, Reprod 5ci. 2021 FEI:I_:IEI:EI:-‘JE-E 434,

Girlg

Endormetrions,  dreme  cafindaki  kadinlarda  wavpin,  kranik
iMlamatuar bir hastalikbin. Kemik il kaynakh hicreler (RIKH| ler
endomsetrial doky we endomstriobik lezyoniarda apitel ve stroma
refenarasyonuna katlarak endomatriozis patogenazinde yer alir,
Aynca elestra pelvikc endometriozes ile Sigkili olduege da dasinisi,
Periten  boguguna  geren  endometrigal  hilcreder,  bagigikhk
hdcreberi  ve  KiKHlerin  infilirasyonuny  wyaran  kemokinker
salgilayarak  peritoneal  mikrogesveyl  degistirlern. Hem
engomatriotk  hem  de  bafiskhk  hocrelesi  prodnflamat sar
sitokinler  ve  prostaglandinler  salglar  we  antsindlamatsar
interlokinderi basklayarak inflamatuar bir dengeyi bazarlar. Bu
defismiy mikiogewrenin  endametiiotk  hisrelerl  desteklere
vetenefi kinaz sirpal yolaklaning baplidie

Bu cabsmada temel olarak sinyal wolaklanna  odaklanilarak
KikHlerin andametrival hocreler izerindeki otkiler arashnlmighr

Gareg ve Vantem

18-99 was arasindakl Wl huylu nedeplarle wve evee 8-V

endomatrings nedeniyvle amelyat planlanan hastalardan

Endometriozis olup, IVF we embriyo transheri saormscu gebe kalan
kadinlarda plasenta previa rakinin arbip artmadista ilgili yaglan
duyarliik analizine gira, IWF ve ermbriva transferiyie gebe kalan
endometriezici kadnlarda plasenta previa riski anlamli olarak
daha ylksakti,

¥orum

Biui calsmanin ara bulgulan: (1] endometriozs, artan PP insidans)
ile liskilendirimistir; [2) PP gelisen endometriczish hastatarda,
endomeirazisl almayanlars kmralashnidigings carrshl sonugtan
inceleyen highir calgma meveut degildin; (3) endometriazisi alan
kadinlar, endometriceisi olmayantara kiyasla sezargen srasmda
potansivel olarak yiiksek bir PPH oranina veya armsj intraoperatid
komplikasyonlara sahiptir,

Bu galismann baz dnemdi simirlamalan sunlardir; 1k clarak, dahil
edilen galpmalarm cofunun  retrospakbf olmas nedeni de
dlgifemeyen bias alabifie. Calymadaki ofiss kangtino faktorler,
calizmalar arasinda defisen endametriods ve PPE tanirmbar,
benger almayan hasta gepmisi ve PPl kadinlann sinerl sayida
olmasidir, Beincls), endemetrdozs nedenlyle artan PP orani,
soraryen  wrasnda  arfan PPE oramme  etkileyebill,  Hichir
karsilagtirmali caligma, PP kadenlar harig, sexaryen sirasinds PPE
orarm ncelamemigr. Ugonedsd, endometriazish kadinlann IWF
ile geba kalma olasiif daha yilksektic ve IWF PPnan bilinen Bir fsk
fakicridOn, Dardincisd, bazi calismalarda endometriozs @aismin
kabmest glisik gorOnmektedie, Cojfu yazar revige edilmis ASHM
skarfama sistemind kulfanarak PP ve PPE granimi endometriozisn
ciddiyetine gore sauflandirmasmughire. By nedenle endemetriazi
giddeti ile PP weya PPK oran  arasindakio dligki  henii
belirfenmermistr,  Okuyucudar budgetan  yorumlarken,  bo
ssmirlamalan gaz dninde bulundirmaldie

sekretuvar farda endometrial deneklemse yapildi. Endometriozi

varkfi we  menstruasyon  fan histalojik defedendinme e
dogridandi. Otopl endometriyasl dokular islendl ve stromal
hikcreler kiittline adidi. KiKH%r vo andometriyval stramal hilcreler
ortak kiltire shildi. BlyotiBen hoices kOltirerindan tatal RRE we
protein togland), Protein western biot winbemd ile araliz edilirken,
gRET-PCR ile gen ekspresyonra analizinde total RMA kullanildi.
Faralerde kemik ilifi transplantasyonu sonrasinda endometriozis
cerrahd olarak  induklendl, Ardendan  endomatriobik  dakular
parafine gamdldi we kesitler alind

www.endometriozis.org
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Bulgular

KiKH'ler Endometriozis Hiicrelerinde CDK1 ifadesini Artiriyor
NFkB, MAPK ve mTOR sinyal yollari, hiicre déngusi ve apoptoz ile
ilgili 26 gen tarandi. 26 gen arasindan, sadece CDK1 geni,
endometriyal hiicrelerde 6nemli 6lgliide baskilanmis izlenirken,
endometriozis hiicrelerinde artmis olarak izlendi. KikH'ler ile
birlikte kultiirlenen endometriozis hicrelerinde, CDK1 mRNA
seviyeleri 1. ve 3. glnlerde azaldi, ancak sadece endometriozis
hicrelerindeki mRNA seviyeleri ile karsilastirildiginda ilging bir
sekilde 6. glinde 6nemli 6lglide artti. Ayrica, kontrol endometriyal
hiicrelere (HESC'ler) kiyasla KiKH'lerle birlikte kiltiirlenen
endometriozis hlcrelerinde Ki67’nin mRNA seviyelerinin 6. giinde
6nemli 6lgide arttigl gézlendi.
KiKH'lerin Primer Endometrial Stromal Hiicrelerde CDK1
Ekspresyonu Uzerindeki Etkisi

Endometriozisi olan ve olmayan deneklerden kiltlrlenen 6topik
endometrial primer stromal hicrelerde hicre hatlarinda
gozlemlenen CDK1 ekspresyonundaki degisiklikler dogrulandi.
Kontrol érneklerindeki primer stromal hiicreler KikH'ler ile birlikte
kaltrlendiginde 1., 3. ve 6. glinlerde HESC kontrollerinde
gozlemlenene benzer bir CDK1 mRNA seviyeleri modeli gosterdi.
Endometriozis érneklerindeki primer stromal hiicreler KikKH’lerle
birlikte kultire edildiginde CDK1 mRNA ekspresyonunu ve protein
seviyelerini 3. ve 6. giinlerde 6nemli Olglide ylkselmis olarak
izlendi.

KiKH'ler Otopik Stromal Hiicre Proliferasyonunu Arttirdi
KiKH'lerin  6topik endometriyal primer hiicrelerde hiicre
proliferasyonu {zerindeki etkisini belirlemek igin, KikH'lerle
endometriozis olan ve olmayan deneklerden elde edilen 6topik
endometriyal dokudan birincil hicreler birlikte kiltirlendi.
Kontrol deneklerinden alinan birincil hiicreler KikH'lerle birlikte
kalttrlendiginde, hiicre sayisi tek basina birincil hiicrelere kiyasla
onemli Olglide azalirken, endometriozis deneklerinden gelen
birincil hiicrelerin sayisi KiKH'lerle birlikte kiiltirde 6nemli 8lgiide
artti.

KiKH'ler in Vivo Endometriotik Lezyonlarda CDK1 ifadesini

Artiriyor
immiinofloresan sonuglari, plasebo grubu farelere kiyasla
endometriozisli farelerdeki endometriotik lezyonlarda CDK1

eksprese eden stromal hiicrelerin sayisinin arttigini ve 6nemli

6lglide daha yiksek oldugunu (p < 0.05) gosterdi.
Tartisma

Bu c¢alisma, KikH'lerin endometrioziste stromal hiicre
proliferasyonunu ve CDK1 ekspresyonunu arttirdigini gosterdi.
Ayrica in vivo olarak KiKH'lerin endometriotik lezyonlara (ektopik)
asilanmasinin CDK1 eksprese eden endometrial stromal hiicrelerin
sayisini arttirdig gosterilmistir.

Endometriozis patogenezi icin en yaygin olarak kabul edilen teori,
Sampson teorisidir. Hemen her kadinda retrograd menstriiasyon,
olmasina ragmen sadece bazilarinda endometriozis gelismektedir.
Birikmis kanitlar, endometrioziste hem o6topik hem de ektopik
endometriumdan gelen endometriyal hiicrelerin, endometriozisin
ilerlemesi igin gerekli olan asin proliferasyon sergiledigini
gbstermektedir. miRNA'lar, histon deasetilasyonu ve birkag sinyal

yolu, endometriyal hicre proliferasyonu ve apoptozun
diizenlenmesinde rol oynar. Onceki calismalarda, KikH'lerin
endometriotik lezyonlara dahil oldugu ve peritoneal ve

ekstraperitoneal hastaligin gelisiminde ve ilerlemesinde rol
oynadig gosterilmistir.

CDK1, bir serin/treonin kinaz olarak islev géren ve hiicre dénguist
dizenlemesinde goérev alan bir proteindir. Artan CDK1
ekspresyonu veya aktivasyonu, oral skuamoz hicreli karsinom,
yumurtalik kanseri, kolorektal kanser ve prostat kanserinde

belgelenmistir. CDK1, siklin B ile bir kompleks olusturarak G2/M

dontsimlne katihr. Bazi ¢alismalarda siklin  B1'in ektopik
endometriyal hicre proliferasyonuna  aracilik  ederek
endometriozis  patogenezinde  G6nemli  roller  oynadigini

gosterilmistir. Calismada, in vivo ve in vitro olarak endometrioziste
CDK1 ekspresyonunun artugi ve ayrica, endometriotik
lezyonlardan kiiltiirlenen stromal hiicrelerde CDK1'in KikH'ler
tarafindan arttig1 gosterilmistir.

Beklendigi gibi, KikH'ler endometriozis biyimesinin tek
dizenleyicileri degildir. Hem in vitro hem de in vivo deneyler,
KiKH'lerin normal endometrial stromal hicrelerle
karsilastrinldiginda, CDK1 ekspresyonunu ve endometriozis
stromal hiicrelerinin proliferasyonunu artirdigi ileri sGrilimstar.
Calismanin  sinirh yénleri  olmakla  birlikte  KikH'lerin
endometriozisteki etkisinde 6nemli degisiklikler tanimlanmstir.
KiKH'lerin, endometriozis hastalarinda primer stromal hiicrelerin
proliferasyonunu arttirdigi sonucuna varilmistir. Bu ¢alisma,
endometrioziste hlcre proliferasyonunu kontrol etmek igin yeni
terapotik stratejilerin gelistiriimesine yardimci olabilir.

www.endometriozis.org
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Endometriozis ve malign hastaliklar : ligi gekici iliski

Oahiya A, Sebastian A , Thomas A, George B, Thomas YV, Peedicayil A Int 1 Gynaecol

Obstet. 2021 Oct; 155(1):72-T8.

Girig

Eﬂl:ll:lI'I"IE"I.I""-W!iS- QEIrajen biﬂ.lﬂ"-l. inyazyon, SInrsz  blylme,
azalmiz apoptaz e bidkikte gaden "I huylu kanser™ olarsdk
adlandinlan bir hastatiktr,

Sedim endametriogisten malign bastaliga gegs nadic gdrdlor fakat
uzidn sdredi hasiabiia over kandes riski rosmal poplizagyonun 4.3
kandir we bu hastalar de novo karser gelismis kadintardan atalama
1020wl daha gangtir,

Endometriazisin cwer kansari gelissmindek! atiyolojik kritecr 1)
EKanser ve endosnetriomsmsin ayme owerde bulenmas; 3} Histodojik
paterndeki benzerlik ; 3] linci bir maligrant timdein dolanma we
4| Benign endomelrioraien malignant hastahga  dondsdmdn
histolojik olarak kanitlanmasi olarak belirenmistr, Bu kritererin
pok sik uygulanmas ashinda pek de sik gérddmeyen bu fenomenin
pamard edilmesine neden olmaktadir,

Endometriotik |eryaniarda malign dénigomon mekanizrmalan,
araliksiz merstruasyon nedenigle amaya cikan demsr bajimb
oksidatf  stres  medeniyle olusan  inflamasyon v Immun
digregllasyon, hiperistrajeneml p53, PTEN we 1A glbi tiemos
spressar gendorinin inaftvasyonw, KRAS we FIIE  ondkojeni
yollarm  aktvasyane ofarak fespit edilmigticc Endormetrivozs ile
iligkili neoplazmiar de- novo kanserlere giire belirgin derecede
farkli Irmiun profike saharlr

Gerag ve Yintem

Tersper bir merkepde 1 Ocak 2010 we 31 Arabk 2019 tarikles
arasinda histolojik endometriyozis tams almess hastalar calesmaya
dahil edilmis we ef zamanh mevout ofan malign hastabe varligs
tespit edilmistin. Hasta bilgiler elekiranik klinik kawitlardan elde
edilmigtir. Ay veya faskh cegandarda endometriozis ve malign
hastahfi olan  hastatar cabsmaya dahil edilicken dshs  Gnee
histerakiomi gecirmiy ve malign hastahk hikayesi olan kadelar
diglanimaghr

Bulgular

1 Ocak 2010 we 31 Aradk 2019 tarihles arasinda endomelriyoeis
tamisz admis BOD hastadan 104'G eglik eden malign hastabl fanis
abmugnr [%13.0), Endometriogis we mallgn hastalik tares olam
hastalanin  klinik  aelliklerr malign  hastali  cdmayanlar  ile
karsilagtinimighr, Endametrioma ve derin mfiltratif erdometiroeis
sakhiklary ber iki grup &in benzerdir. Malign hastalif olanlar daha
yashir (45 we 37 yag. p = 0001). Endometrioma caplan daha
bibyliktir { ortalama 113 om we BE om, p < Q001), CA-I25
sovivederi daha yuksekbr (594 WL ve WL, p = 007, Malign
hastahk tespit edilen &2 [%51_5) hastada uzien sdrali

www.endometriozis.org

I'.'l.uH-ler1: O, Ackhigact Der o

endometriosiz |5 yiddan daha wun) saptanmaghe Her Sol gruptaki
infertilite oranlan benzerdic. Endometrioma icin cut-off deger B
cim ofarak Lasgit Eﬂi|l'l'||$'[|'='. 50 ower kanseri wakassnin bk
cofuniufu clear cell ve ednometriod dp kanserdir, Ortalama hasta
yag 4F 4 B yildir, Qrtalama takip stresd 22 ayelir | 390 ay). Chear
ceil kamseri olan 2 hastada  atipit  endometriozis  temel
saptanemghic 31 hastada [%G62.0) erken @wre kanser (FIGOL/2)
captanmghe 44 hastaya primar sitoredakil cerrahi & hastaya ise
neagdjuvan tedavl sonrasi cerrahi Tedawl 1J'|I'El..l|3-"||'l1|‘5|.'lr. 44
hastada opomal sitoredgiksiyon yapilrken & hastada reslmen
hastalik gordmistien, bu hastalar second=line kemoterap almighr
vie 31 aralbk 2019° a dek stahil seyretmigti.

33 (%4.1)  hastada endometrivum kanser tesgit adilmigtic
(mrtalama yas 53¢ 7). Erdometriod tip histolojik olarak baskin
olan tiptis, Histopatolojiye ghire 27 hastada (%8300 Evre 1
hastahk saptanmishe, Evre 1 endometrioid Hp hastalf olan 1
vakada 4 il sonra uzak lenf nodu metastan gerceklesip hasta &
By sonra Smiktr.

Hastalann  Teinde {50.9) ednometrisid I.'||.'I el we
endometriyum kansen beraber gheilmdstir ve bu hastslann 1
tanesinde atplk endometrioma girlilmdigtiin. Hastalann timdine
optimal sitoreddksivan yvamimes alup, 3 hastamn adjevan tedaw
ikEiyac) olmustur.

14 hastada endomelrios; e berabar meme kanseri sApanmeghn
Meme kansererinin tomi infitire  duktal karsinom lken bu
vakalann 125 ostrojen-progesteron resephor 25l HER 2 new
pozitiftic 11 hastada avre 1.2 hastalk saptanmighr. 8o hastatara
negadjuvan tedavi sonrasi modifre radikal | mastektomi
yagnlrisin, Evee 4 hastahi olan 1 hasta primes kesmotrapd ile
tedasi adilmis olup 31 haftabk takipte stabil seyratmistin

Sonu
Endometriyazis artmeg over, endometiium ve meme kanseri riski
e dligkilidir. Artmis yas, postmenogozal durum, yiksek Ch 125

seviyelerl, biyik endometrioma ve wpun sorell hastahk risk
Eaktorleridin

16



Endometriozis Bilten

B DERNEGiIMIiZDEN HABERLER
YAPILAN AKTIVITELER

{fendometriozis_tr Canh Yayinlari

Pandemi kosullannda baslayip yaz doneminde ara verdiimiz dernek Instagram hesabimiz
Uzerinden yaptidimiz canhh  yayinlanmizi bu  donemde de surdordik. Bo  sdrecte
gerceklestirdigimiz yayinlar; Prof. Dr, Erbil Dogan, Prol. Dr Murat Sinmezer, Prof. Dr. Barma
Dilbaz, Prof. Dr. Hisnil Gorgen ve Dr Fatih Aktdz, Dr Aysegil Bestel, Dr. Eda Ureyen, ve Dr.
Miltifer Alkgin'in katlimi ile gergelklestirlmistir.

.r.;:‘?“ Soru-Cevap 30

Endametriozis hakkinda

Soru-Cevap31
- omeEriors Rk Kinga
merak edienlen cevaplavocadiz
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Taiiw 1T 12087 Casjamils
Sain THDD

TagrEm b

Soru-Cevap 30 Soru-Cevap 31

Endometriozis Hakkinda Merak Endometriozis Hakkinda Merak
Edilenler Edilenler

Prof. Dr. Erbil Dogan Prof. Dr. Murat Sénmezer

Dr. Fatih Aktoz Dr. Ayseglil Bastel

_.fj...-"" ; Soru-Cevap 32

Endometriazs haklonda

Somni-Cevap33
Endometmnozis haklonda
merak edilenlern cEvapirysrag mrak edilenlen cevaplavacala

I o naq 1 L Canpami
Saat <1041 Saat #1080
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Iy
N e
i «y
[ LIVE |

Soru-Cevap 32 Soru-Cevap 33
Endometriozis Hakkinda Merak Endometriozis Hakkinda Merak
Edilenler Edilenler
Prof. Dr. Berna Dilbaz Prof. Dr. Hisnd Godrgen
Dr. Eda Ureyen Ozdemir Dr. Milifer Akgln
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Dernedimizin yer webinar serisi Gercek olgularla Endo-Adeno Uzmanlar Tarlisiyor 26
Ekim tarihinde Prof. Dr. Recai Pabuccu, Prof. Dr Ertan Sandogan, Prof. Dr. Yakup
Kumtepe'nin katiimi ve Prof. Dr. Engin Oral"in maderatorilginde gergeklestinilmistir.

GERGCEK OLGULARLA

==y ENDO&ADENO
/;?/ UZMANLAR TARTISIYOR

WEBINAR

26 EKIM 2021
SAL) 11:00-22:00

www.fts_:alcademi.arg

“Tartrplmasn stedigini
Wikataneun Boslgmeur  inSogendommetnorisiergl sy | OLCULAR: EndaCan: Orup | Utsn, Dr. Salih YILMAT

Editérligini Prof. Dr. Engin Oral ve Dog. Dr. Hale Goksever Celik'in yapmis oldugu
yaklasik 600 sayfa ve 89 vyazar tarafindanblyik emeklerle hazidanan A'dan Z'ye
Endometriozis ve Adenomiyozis kitabimiz yayinlanmistir. Saghk calisanlan igin basvuru
kaynadi olma niteligi tasivan bu kitap Gunes Tip Kitabevi'nden temin edilebilir.

Endometriozin we Adenomyoris

www.endometriozis.org 1R
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Tim ekuyucubara merhaba;

Endometriozis yani hallan bildigi adivla “cikolata kisti™ hastahin ile tamsg-
mam saneimn [stanbul Tip Fakitltesi'nde tip egitimi alirken dérdiincd simaf di-
nem derslerinde oldu, Adi biraz da bana garip gelmisti, Daha sonra Kadin
Hastahklan ve Dogum uzmanhfim segince, [stanbul Universitesi Cerrahpaga
Tip Fakiiltesi'nde asistanhfim ve uzmanhgimn ilk donemlerinde zaman za-
man endometriozis hastalan goriyorduk, ancak simdi baksyorum da olayin
¢ok da farkinda degilmisiz. Hastalar geliyordo, "agrim var” veya “gocugum
olmuryor™ diverek. bazen medikal tedavi verivorduk ama goguniukla da ameli-
yat yapryorduk. Bu hastahjy farkina varmam saglayan kisi Amerikaifaki sev-
gili mentiritm Prof, Dr, Aydin Ancrdie 1995 yilinda Yale Universitesi Kadin
Hastahklan Ana Bilim Dab Ureme Endokrinolojisi ve Infertilite baliimiine
postdoctoral fellow olarak kabul edildigimde gérdiim ki, sayin Anc baghea
endometriozis hastalan ile ufirasivordu, Biylece ben de onun ekibine girerek
bu hastalikla tamsmig oldum. Hastaliin arashrma viniini hig bilmivordum
ama Yalede bulundugum sre icerisinde gergekten hatin savlir derecede su
anda rahmetli olan David Olive ve Aydin Ano dnderdifinde ben ve arkadas-
larm ekip olarak literatiire katks saglayacak, gerek aragtirma gerek klinik an-
lamda galiymalar gikardik. [ik yaptygaimuz qalisma bir klinik ¢alismayds, en-
dometriozisin implantasyon Gizerine etkisine bakmistik ve o calisma "Fertily
Sterility” dergisine kabul olunca o zamanki ana bilim dah bagkam ve Aydin
Arnicy, “Endometriozis 20007 diye 1995 yiliun Mayis ayinda yapian énemli
bilim insanlarmn bulundugn bir toplantiva beni ginderdiler. Ben bu toplan-
tiya savin Arica ile birlikte katildim. O zaman Ametikada bu konuyia ufiragan
amemli kigilerle tanisma firsat buldum ve bu benim motivasyonumu daha da
arhirde. Ondan sonraki iki wl boyunca neredeyse sadece laboratuvar ve klinik
anlamda bu hastalikla ugragtm. Yalede ameliyatlarim seyrettim, tip bebek
olgulannt izleme firsatim eldu ve laboratuvarda da defisik doku drncklerinde
ve hiicre kiiltiiderinde endometriozis ile ilgili ozeliikle bliyiime faktoreri, si-
tokinler gibl molekiiller fzerinde ugrastik. Tirkive've donddgimde hedefim
“Bu hastaltktan muzdarip olan kijilere naml daha iyi hizmet verebilirim?” idi.
Ba siire werisinde dogent ve protesorlik basamaklarou urmandiktan sonra
istanbul Universitesi Cerrahpasa Tip Fakilliesi'nde cok saynida klinik olgu gor-
me gansum oldu, Amerikadaki gegmiy deneyvimlerimi de kullanarak bu olgu-
lara faydal olmaya ¢abstim. Yillar hozla tlerledi ve 200% yilina geldigimizde
Tirkiyelde bu hastahkla ilgili perek akademik anlamda egitim vermek gerchse
hastahfiin halk arasindakd bilinirligind artirmak igin bir dernek kurmaya karar
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) DA ZVE ENDOMETRROZS VE ADENOMYDZIS

verdim ve benim gibi dilsiinen Tirkivedeki diger Gniversitelerde bulunan & -
retim iiyeleriyle beraber “Endometriozis ve Adenomyozis Demnegi™ni kurduk.
Bu gergekten gepmise baktifnm raman vaphifim en ivi islerden birivmiy. On-
dart kisivle beraber kurdugumus dernek su anda gercekten sadece Tirkivetde
degil, tim Avrupaida ve hatta ditnyada tannan ve sayp divalan bir dernek ba-
line geldi. Suanda dernegin on ikinci yily, bo oniki yilda sorsalar *En cok neye
emek verdin? En gok neve zaman harcadin?™; cevabim herhalde Endomet-
rinzis ve Adenomyozis Dernegi olacaktir, Bu dernekle dncelikle doktorlanin
bu konuda bilgl ve efiitimlerini artirmasin hedef aldik, Terleven willarda da
halkin bu konuda bilgisini ve hastabfia farkindabim artirmaya calistik. 2012
yilinda Istanbulda "Asva Endometriozis ve Adenomyozis Dernefii"nin ikinci
toplantisim yaptik. Birincisi Cinde, ikincisi Tarkiyede benim baskanhifimida
gereeklesti, Hemen iki sene sonra 2004 wilinda derin endometriozis ile ilgili
ulislirarasi ustalarin katibdgh hem teorik hem de cerrahi olgularin oldugu,
gergekten hepimizi oldukca motive eden ve hastalifin en az bildigimiz kismin
Oireten tstanbulida yine benim bagkanligimda bir toplanti vaptik. 2016 yilin-
da artik kapimiz Avrupa'ya agma zamanimz gelmisti, bu firsata da “Avrupa
Endometriozis Dernegi'nin kuruculanindan Dir. Tinneberg ve Dr. Renner’in
davetivle Avrupa Endometriozis Derneginin toplantis: icin Budapeste've da-
vet edilerek sahlp olduk. Orada ben ve dernegin neredeyse kurulmasindan
itibaren yanumda olan, mentéri olmaktan her zaman gurur deydugom ve su
anda da Endometriozis ve Adenomyozizs Demefiinin bagkam olan D, Taner
Usta ile yonetim kuruluna secildik, Tabii bu hepimizin motivasyonunu gok
artirdi, hem bizim hem de bizden sonraki kusagin motivasyonunu artirds,
2018 yihinda da Avrupa Endometrioes Demefinin segilmig bagkam oldum ve
bu donem igerisinde Vivanaida ve Prag'ta Avrupa Ednometriozis Dernefii'nin
yilhk toplantitarim benim bagkanhfomda dizenledik.

2019 yilinda Dinya Endometriozis Dernegi'nin kedemli elcisi olarak seqil -
dim, 2020 yilina geldigimizde ise artsk hayatimizda veni bir fenomen vard ve
bir viriis dolayisiyla biz pandemi ile tanistik ve hala pandemi ile birikte yasa-
maya galisiyoruz, Endometriozis ve Adenomyozis Dernegi olarak toplantila-
rimuez goguniukla online dizene kaydirdik. Hem halk icin hem de hekimler
bein son ikt vildar etkin bir sekdlde online toplanular, webinarlar vb. vapmaya
calisiyoruz. Bu kitabin hikayesine gelince de (simdiye kadar okudugunuz be-
nim ve dernegin hikayesivdi); bu kitabn yaklagik dort bes sene dnce dernek
yometim kurulundaki arkadaslarimmzla birdikte biyle bir kitap akarabm dedik
ve ancak sira geldi ve pandemi tle birlikte béyle bir sansimz dogdu ve bu ki-
taba agarlik verdik.

Bu kitapta amacmmz endometriozis ve adenomyoris hakdanda neredeyse
tlim bilgileri kapsayan bir rehber, bir bagucu klasigi olesturmakt,. Bolimileri
ve konulan giriince saninm siz de benimle aym kanrya varacaksine. Kitap;
53 ayra béllimden, 89 farkl vazar tarafindan ve 600den fazla syvtadan olusan
biiyiik bir emek sonucu ortaya gkt Kitabin baslangioinda konulann secil -
mesi ve fikir liderliginde ¢ok vardimci olan, pegmisteki ofrencim, dernege
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uzun yillar hizmet etmig meslektanm Prof. Dr. Banu Kumbak Aygiin hocaya
kendim ve dernek adina ok tegekkiir edivorum, Bu siireg icerisinde kitabin
digter editoril sevgili Dog Dr. Hale Goksever Celik, gercekten biiytk bir ¢aba
sarf ederek hem kitaptaki konulann belirlenmesinde hem de tiim kitabin edit
igleminin yapidmasinda rol ovnads, Boylelikle bu kitap da neredeyse hatasiz
ortaya cikt diyebilirim, Diger bir tegelddir de bu kitabin ilk agamasmdan ba-
sim sirecine kadar, son iki wildir dernegimiz sekreteri olan sevpili Ekin Ezg
Erdogant, gayretieri igin tejekkir ediyoruz. Bu vesileyle daha oncek: dernek
sekreterimiz Aylin leri've, her ne kadar bu kitaba faydas: olmanus olsa da
dernege katkalarndan dolay tesekkir ederiz.

Endometriozis ve Adenomyoris Demegi kuruldugu ilk giimden, bu kitap
yazam da dahil olmak Geere ailemden aldifiim tim zamanlar igin esime, bil-
yiik kizma ve kiigitk kazima tesekkiirii bir borg hilirim.

Dernegin bugline gelmesinde benimle beraber harveket eden, yardim eden
geemis viinetim kuruln fivelerine ve guanki ydnetim larulo fivelerine {Baghkan
A. Taner Usta, Baskan Yarduncisi Umit [ncebos, Genel Sekreter Ahmet Kale,
Seyman Pinar Yalon Bahat ve Uyeler Hale Gétksever Celik ve Cihan Kaya)
goniilden tegekkir ederim,

Bir diger tesekkiir ise, dernegin biitiin iglerini yapmaya cahsan ve ayn za-
manda kendi egitimlering de gelistirmeve ¢alizan ve bizim kendi aramizda
"EndoGen” olarak adlandirdignmiz grubumuza. Bu kitaptaki blimler ya-
ran geng vazarlann neredeyse yiizde doksam bizim kendi geng ekibimizden
oluguyor, bu nedenle onlara da gondlden teseklkiir edivorum.

Kitabin dilimize kazandinimasmda en bagindan baglavarak Igleri kolaylag-
tiran Glines Tip Kitabevleri'nin sahibi sayin Murat Yilmaza, Ebru Crrakogilu'na
ve dizgi ckibine, lusaca tiim galisanlanina katky ve destekleri igin tegekdiir edi-
FOTLITL.

Bu kitabin basim maliyeti ve dafntimi igin hichir karplik beldemeksizin
bt kabul eden Exeltis Thrkive yoneticilerine tesekidir ederim.

Son olarak da umanm bu kitap endometriozis ve adenomyozisin tams ve
tedavisi igin emek veren, Giirenmeve cahsan, hastalara yardim etmeye caligan,
aragtirma yapmak isteyen, basta hekimler olmak fizere titm saghk personeline
faydah bir basucu rehber kitab olur.

Saypn ve sevgilerimle...

Prof. Dr. Engin Oral
Kasim 2021, istanbul
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Saymn okuyucularmz

Endometriozis, insanoglunun anlamaya, altta yatan nedenind aydinlatmaya
ve tedavi etmeye galistgn gizemli hastabklardan bir tanesi... Gizemii diyo-
rum, glinkil endometriozis kimi kadinda ileri evre olmasina ragmen highir
belirti ve bulgu olusgturmazken kimisinde ise cok genis bir spektrumda belirti
ve bulgu verebilivor ve kadinlan iglerinden, okullanndan, sosyal vagamlann-
dan alikovabilivor, Benim b hastabfin gercek varhifom al@lamam, anlamaya
ve coziimber firetmel icin kafa yormaya baslamam Kadin Hastaliklan ve Do-
gum ihtisasimm iking vilinda gergeklesti. Urmanhik teri damgman hocamla
endometriozis hastalar ile {lgili planladigmiz arastirma projemin Giniversite
tarafindan onaylanmasi ile endometriozise sahip kadinlant dinlemek, onlan
tedavl etmek ve uzun stireli (hatta buglintme kadar uzanan) taklplerini gbe-
lemiemek benim bu hastalifa olan ilgimi daha da artiedr. Ayrica Molekiiler
Biyolofi ve Genetik alaninda da yaptigim aragtrmalarla endometriozis hasta-
hinina ve hastalara sk tutmak benim igin ¢ok dnemli. ..

Bu kitabin ortaya gikis Yonetim Kurnlu'nda da gorey alip pek ¢ok baganh
projeve mza attiginiz Endometriozis ve Adenomyozis Dernepi'ndeki toplan-
tilarmmezdan birinde gerceklesti. Bovie bir kitapta rol almak benim igin ¢ok
anlamhydy, ¢linki endometriozisin farkindaliginin olugmasimin hekimlerin
de hastabifa her yiniiyle hakim olmasindan gegtifiini digimmekteyim,

Bu kitabin boliimlerinin komularma karar verirken, kitabin adindan da
anlagaldifs (izere endometriozis ve kardesi olan adenomyozis hastalijivia il-
gili her aymintrya giincel bilgiler 1ifinda yer vermeye ¢ahighk ve detaylan
Tarkiyeden ve yurtdisindan bu konuda gok yetkin hocalarimdan dgrenmek
Istedik, Ve mesleginin henliz babannda olup endometriozise gbnill verme
yolunda ilereyen geng arkadaslarimiza da stz hakla vermeye calistike Genel
tamimlamalan, etivopatogenezi, tanisal yaklagimlanm, tedavi opsiyonlarim
béliimlere aysrarak farkh hir bakes agisryla konuyu en derinlemesine irdeledi-
gimiz bu kitatnmezin bir bagucu kitaba olacagn, akademik ve klinik basarlara
katks saflayacafy inancindayiz.

Bu kitabs sevgili esime, canmm ogluslarmm Can Emre'me ve Can Alpime,
benim bugiinlere gelmerni salayan anneciftime ve babacifima armagan eder-
ken, editirliyfi birlikte yapmaktan onur ve guror duydugum sayin Prof. Dr,
Engin Orale, Endometriozis ve Adenomyozis Dermnegi bagkani sayin Prof. D,
Taner Usta'va, bilimlerde emegi gegen tlim hocalanma ve meslektaslarima ve
Giines Thp Kitabevi calisanlanina sonsuz tesekkirlerimi sunanm.

Dag. D, Hale Goksever Celik
Kasim 2021, Istanbul

www.endometriozis.org

22



Endometriozis Biilten

Sevgili Meslektaglarim;

Endometriozis & Adenomyoris Dernegi olarak endometriozis fle fgili
bilgi ve tecriibelerin artmasina yinelik 12 yaldir ok yogun bir sekilde emek
vermekteylz. Endometriozts farlundabigina yonelik ik dnce meslektaglarnz
igin hirgok egitim toplantis gerceldestirdik. Bu toplantlar {ilkemizin sadece
biryiik bilindik sehirlerinde degil, Anadolumun birgok farkh sehrinde yapaldi,
Son yillarda ise toplumda da endometriozis farkindaliginin artmasina yonelik
okullarda seminerler, yurtlarda efitim toplantilan, Covid déneminde sosyal
medya lzerinden canh vavinlark hastalarimes ulasmava calisuk. Bu ve ben-
zeri birgok aktivite sayesinde, dernefiimizin kurulug yili olan 2009dz hayal
bile edemeyecegimiz bir¢ok tedavinin, hem hekimlerimiz tarafindan yapilabi-
lir oldugunu garmek, hem de hastalanmizin bu konudaki farkindaliklarimn
arttm ghrmek bizleri gok mutlu etmistir. Siiphesiz dernefimizin ve diger
derneklerimizin de katkisi ile endometriozis konusunda farkmdalik ve bilgt
gelecekte bugtinden de daha ivi olacaktr.

Suan elinizde witugunuz bu kitapta dlkemizde endometriozis konusunda
cok deneyvimli birgok kiymetli hocammmn katk vermesi ile ortaya gakmestar.
Kitabin béliimlerine bakaldifinda ne kadar detavl ve okuyucuya ne kadar fay-
da saglavacaf da agikardir. Bu kitabin en dnemli farklihkiarmdan biri de sa-
dece gok detayl ve birgok konuyu icermesi degil, ayni zamanda orijinal Tiirk-
e bir eser olmasidir. Endometriozisf Adenomyozis Dernefii olarak boyle bir
orijinal eseri meslektaglarimiza kazandiran bagsta Dernegimizin kurucon bag-
kan, gevgili hocam Prof, Dr, Engin Orala ve Derneftimizin geng grubundan
yetisip, Dernek yinetim korulu Gyemiz olan Dog. Dir. Hale Gikesever Celike
qok tesekkiir ederim. Buo deferdi eserin titm meslektaslarimza cok faydal ol-
mast dilegiyle. .,

Prof, Dr. Taner Usta
Endometriozis&Adenomyozis Dernefii Baskam
Kasim 2021, Istanbul
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“A’dan Z'ye Endometriosis ve Adenomyosis” kitabi ile ilgili Prof. Dr. Kutay Biberoglu
hocamizdan

Adan Z'ye Endometriosis ve Adenomyosis kitabinin ardindan yasanan Nostalji Editorler
kurulu bana bu kitabin “endometriosis tarihi” bolimini yazmami teklif ettigi anda hig
distnmeden kabul ettim. Kendilerine tesekkir ederim. Bir hastaligin, hele endometriosis
gibi bilinmeyenlerin bilinenlerden fazla oldugu enigmatik bir antitenin tarihgesini kaleme
almak, onore olmamin 6tesinde 50 yillik hekimlik deneyimimi, bir bakima kemale ermemi
tescil etmistir veya en azindan ben bdyle algihyorum. Birlikte yazdigimiz kitap bdlimiine en
blyuk katkiyr yapan genc meslektasim sevgili Firat'a da bu vesileyle tesekkiri borg bilirim.
Bana basindan sonuna kadar nostaljik duygular yasatan 631 sayfalik bu kitap, hi¢
kuskusuz, alaninda yazilmis en kapsamli, konunun uzmanlar tarafindan en ¢ok emek
verilerek yazilmis eserlerin basinda gelmektedir.

Dijital ortamdaki yayimlarin giderek matbaada basilmis kitaplarin yerini aldiginin ve bunun
onlenemez bir gelisme oldugunun bilincindeyim. Yine de yeni basiimig bir kitabin sayfalarini
cevirdikge aciga cikan murekkep kokusunu cigerlerime cekmenin hazzini tercih ettigimi itiraf
etmeliyim.

Nostalji kokan bu yazim, alisilagelmisin disinda, hatta belki bazilarinizin garipseyecedgi bir
tarzda, oldukca duygusal anilarla yogrulmus sekilde, gen¢ meslektaslarimla sohbet etmek
firsatini bana tanidi. Geg¢migi ve sonraki yillarda sahit oldugum bas dondiricu hizdaki
gelismeleri diistinip g6zimin 6ninden gecirdigimde, ¢ok sansh bir neslin Uyesi oldugumu
dasundyorum. Sansliyim ¢inkd benim neslim herkese nasip olmayacak sayida gelismeyi
bir émure sigdirdi.

Cocuklugumda gunluk hayata yeni giren gramofonun nasil ihtimamla tasindigini, sadece
dedemin yetkisinde olan gramofon kolunun yavasc¢a cevrilmesini, tas plaktan ¢ikan sesin
etrafinda halka olusturan bizlerin nasil saskinlik ve hayranlikla olay! izledigimizi, ipli devasa
ahsap radyolarin adeta igine kulaklarimizi sokarak “devami yarin” hikayelerini nasil
dinledigimizi, Remington daktilolarin birazcik hizli yazinca birbirlerine takilan harf kollarinin
kurtarilmalar icin gosterdigimiz titizligi, sik sik kopan ilk siyah beyaz TRT televizyon
yayinlarini, aksam TV dizilerinde mahallelinin bazi evlerde toplanip sokaklarin nasil bos
kaldigini, ilk bilgisayarin Hacettepe'ye geldigini duydugumuzda nasil merakla ve gizlice
kapidan koca koca ve guriltiyle calisan aletleri gozetledigimizi, tip dergi ve kitaplarina
ulasmak icin indeks medikus’tan kiinye 6grenip kitiphanenin raflarinda kaynak aradigimizi,
kongre sunularinda kullanacagimiz slide’lari bir hafta 6ncesinden fotografcida tabettirip
onune seffaf jelatin kagitlar koyarak renklendirdigimizi, s6zlu sunularda karosellerden yere
dokulen slide kasetlerini tekrar nasil siraya dizdigimizi, bugin yasamis gibi hatirliyorum.
Hacettepe Tip Fakultesindeki 6grencilik yillarimda Ureme endokrinolojisi, infertilite konu
basliklari, ders programinda boy gdstermekle beraber dogrusu ders iceriklerinin yeterli
oldugunu sdylemekte zorlaniyorum. Endokrinolojiye ilgim 6grencilikten baslamisti, ancak
gerek derslerde gerekse ¢ok sinirli sayidaki kaynaklarda yeterli bilgiye ulasamamanin hayal
kirikh@ bende izler birakmistir. Bilgiye ulasmak icin Amerika’da egitim gdérme amacimin,
bunun icin basariimasi gerekli ECFMG sinav sorularinin o yil Turkiye’de kaybolmasi sonucu
ertelenmek durumunda kalmasini aci ile ve dun gibi hatirhyorum. Bir yil kaybetmemek
adina Hacettepe’de uzmanlik egitimine baslayip tamamlamam, ilgimin Greme tibbindan
sapmasina neden olmadi. Uzmanlik tezimin “Gebelerde estriol yapimi ve dl¢cimiinin fetal
iyilik halinin izlenmesindeki yeri” olmasi, henuz laparoskopi yapilamiyorken edindigim
kildoskopi deneyimleri, dinyaca meshur, aralarinda Patrick Steptoe ve Kurt Semm gibi
otorlerin Hacettepe ameliyathanesinde bizzat verdikleri laparoskopi egitimleri, treme tibbina
ilgimi zinde tutarak devam ettirdi.

Yillarca dugledigim ve nihayet elde ettigim Amerika Birlesik Devletleri'nde egitim gérme
firsatim, genelde Ureme Endokrinolojisi ve infertilite, 6zelde Endometriosis konusuyla ilk ve
gercek tanismami sagladi. Gitmeden 6nce tum eserlerini defalarca okudugum Samuel Jan
Behrman, o donemin duinyadaki birkag 6énci profesorlerinden birisiydi ve ben, bir Turk
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Hekimi olarak onun yaninda dort seneyi askin bir stire deneyim ve bilgi sahibi olma sansini
yakaladim. Birlikte kaleme aldigimiz “Endometriosis tedavisinde Danazol’in farkl dozlarda
etkinligi” konulu calismayi kurguladigimizda kesinlikle aklimizda bu giine kadar halen tiim
dinyada kullanimda olan “Biberoglu — Behrman Agri Skalasi (B&B Score)’ni icadetmek gibi
bir buyuk ideal yoktu. Amacimiz, sadece calisma olgularinda tedavi etkinligini yansiz bir
sekilde gosterebilmek igin objektif klinik kriterler olusturmakti. Birlikte calistigimiz yillar
boyunca ¢ok sayida endometriosis olgusu ile karsilastik. Kliniginin ne denli farkliliklar arz
ettigini, pek ¢cok baska hastalikla nasil birlikte olabildigini ve birbirleriyle 6rtisebildigini her
gun daha iyi gozlemledim. Fertilite kapasiteleri tmitsiz gibi gérinen yaygin endometriosis
olgularinin hi¢ agri yakinmalari bile olmadan nasil kolay gebe kalabildiklerini, diger
bazilarinin ise minimal lezyon varhigiyla nasil hayatlarini zehir edecek kadar agri ¢cekerken
Omdur boyu cocuk sahibi olamadiklarini, bu esrarengiz hastalikta 6ngérinin nasil olanaksiz
oldugunu, her bir olguyu yasayarak o6grendim. Ulastigim kanaat, bu hastalikta
bilmediklerimizin bildigimizi zannettiklerimizden daha fazla oldugudur. Endometriosis’in bagli
basina bir hastalik olmak yerine daha blyuk bir hastalik grubunun ya da antitenin sadece
bir kicuk alt grubu olmasi olasiligl, akilda tutulmahdir. Endometriosis, huzursuz barsak
sendromu, agrili mesane, hatta dismenore, migren, bel agrisi ve daha pek ¢ok antite, ortak
bir defektin sonucu ortaya c¢ikabilecegi gibi tetikleyici uyaranin beyin, bagisiklik ya da
endokrin sistemlerin manipulasyonlari sonucu olabilecegi de akildan ¢ikariimamalidir.
Cerrahide endoskopinin, infertilitede tlp bebegin gelismesi bas dondurici bir hizda
gerceklesmistir. Hacettepe'ye donistmde tanisal laparoskopiden cerrahi laparoskopiye
donus, ilkel yontemlerle baslatilmistir. Sag ve sol alt karin duvarina yaptigimiz mini
insizyonlarindan geleneksel cerrahi aletlerin sokulmasiyla laparotomi yapiimadan ¢ikarilan
kistler, dis gebelikler, myomlar, karman kandtilleriyle basarilan pelvik apse drenajlari, simdiki
mikemmel endoskopik teknolojilerin 6ncuileridir. Gelismeye duyulan istek, basarma hirsi,
merak, bilim insanlarinin 6nlenemez ve gerekli hasletleridir.  Alisiimadik, dolayisiyla
uygunsuz bulunan yeni endoskopik girisim denemeleri, o ddnem Hacettepe egitim
toplantilarinda ylksek sesle dillendirilen elestirilere maruz kalmig, ancak teknolojik
gelismelerin seyri durdurulamamistir.

Bir insanin dmrune sigabilen bu kadar hizli gelismeye sahit olabilmek, benim igin her zaman
bir firsat ve oOvung vesilesi olmustur. Dogentlik tez konum, Polikistik Over Sendromu
fizyopatolojisiyle ilgili olmasi nedeniyle kaginilmaz olarak yogun endokrin degerlendirme ve
test iceriyordu. Tez jurisi her ne kadar oy birligiyle tezimi basarili kabul etse de sonradan bir
dyenin yaptigi itiraf, GOyelerin timinin tez verilerinden hicbir sey anlamadiklar ve
anlamadiklari i¢cin de olumlu kanaat belirttikleri seklinde olmustur. Dogentlik ders konum
olan endometriosisi anlatirken adenomyosis’i eksternal endometriosis olarak tanimladigimi
cok iyi hatirliyorum.

Demem o ki dostlar ve gen¢ meslektaslarim, kendimi hi¢ de yasli kabul etmeyen bir
kardesiniz ya da agabeyiniz olarak tibbin ¢ok hizh degistigini, gelistigini, bazen
kanitlanmadan gerceklere ulasildiginin sanildigini, oysa bilimin 6niinde giden bu “s6zde”
yeniliklerin aslinda sakincali sonuglar dogurabilecegini, tip biliminin her zaman dogru yonde
degil bazen hatali sapmalar gdsterip hatta geriledigini, insan sagligini yonetirken higbir
zaman kesin hukimli olmayip daima tedbirli davranilarak en azindan insana zarar
verilmemesinin 6ncelenmesinin  dnemini vurgulamak isterim. Bu kitabin konusu olan
Endometriosis hakkinda bir yandan uzmanlarin emek vererek kaleme aldigi en giincel ve
dogru bilgileri edinmenizi, diger yandan da dogruyu ve gergcegi 6grenmek i¢in daha pek ¢ok
kitabin kaleme alinacagini akilda tutmanizi degerlendirmenize sunarim.

Saygi ve sevgilerimle,
Dr. Kutay Biberoglu

10.01.2022
Ankara
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Uterusun Selim Hastahklarina Gincel Yaklasim Kursu

Pandemi doneminde ara wverlen ylzylze toplantilardan sonra 26-27 Kasim 2021 tarihleri
arasinda Acibadem Alunizade Hastanesinde Prof Dr Taner Usta ve Prof Dr Engin Oral
tarafindan organize edilen Uterusun Selim Hastahklanna Gincel Yaklasim Kursu'una
demedimiz yinetim kurulu Qyelennin yam sira yurt iginden ve yurt disindan konu ile ilgilenan
deneyimli bilim nsanlarimn katthm ile gerceklestirimistr. Gerek online gerekse fiziksel olarak
yakiasik 150 kanhmci ile gergeklestirlen bu kursta uterusun iyi huylu hastahkdan olan anormal
uterin kanamalar, miyomiar, adenomyozis, endometriozis konu bashklan teorik olarak tim
yonler ke tarsilmistr, Bunun yani swa Prof. Dr. Taner Usta tarahndan Laparoskopik
myomektomi ve Prof. Dr. Ahmet Kale tarafindan Laparoskopik Zor Histerektomi canh cerrahiler
gercekiestirilmisitir.
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Minimal Invaziv Histerektomi Kursu

Dernedimizin organize ettidl Minimal invaziv Histerektomi Kursu 17 Aralik 2021 tanhinde
kartal Lith Kirdar Sehir Hastanesi'nde gergeklesmistic. Hibnt olarak gergeklesen kursa
Tirkive'den alamnda onde gelen isimler konusmac olarak katilmisor. Online ve fiziksel katilimb
laplam 220 civaninda katiime ile gergekiestirilen bu kursta uterusun histerektomi cerrahisi ile
ilgili merak edilen tim detayiar tartisiimistir. Bunun yam sira Prof, Dr. Taner Lsta tarafindan
Laparoskopik Histerektomi ve Prof, Dr. Ahmet Kale tarafindan vMOTES Histerektomi canl
cerrahilerini gergeklestirilmisitir.
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YAPILACAK AKTIVITELER
Xll. EndoAkademi, Endometrioma, Konya
Dernedimiz yonetim kurulu Oyelerinden Prof. Dr. Umit Inceboz ve Dog. Dr. Pinar Yalgin Bahat

tarafindan duzenlenen 13. Endoakademi-Endometrioma kursu 16 Aralik'ta Konya'da
gercelkiestirilecaklir,

XIil. EndoAkademi

ENDOMETRIOMA

16 OCAK 2022
NOVOTEL KONYA

KONU BASLIKLARI

ENDOMETRIOZIS HER YASTA!
ENDOMETRIOMA VE ONEMLI KLINIK DURUMLAR
OLCULARLA ENDOMETRIOMA

Kurs Baskanlan

Umit inceboz
Pinar Yalcin Bahat
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ENDOMETRIOZIS & ADENOMYOZIS DERNEGI : AN ?
XIll EndoAkademi ENDOMETRIOMA ,
16 Ocak 2022 Pazar £47 74
BILIMSEL PROGRAM

08:4%5 - 0900 Acilis Kenusmalar

Prol. Or. Taner Usta, Prol. DOr. Umit Inceboz

1. Oturum EMDOMETRIOZIS HER YASTA!

DHururm Bagkanlar Prof. Dr. Mehmet Colakoglu - Dr. Ceyhan Baran

09.00 - 09:20 Endometrioma Tansinda Celdinciler ve Dikkat Edilmesi Gerekenler
Doc. Or. Hale Gaksever Celik

0%9:20 - 0940 Adélesan Endometriomalarin Klinik Yanetimini Masil Yapalim?
Prof. Dr. Umit Inceboz

0940 = 10:00 Reprodiktil Donemde Endometriomalarin Yonetimi
Dog. Or. Onwr Toptu

10:00 - 10:40 Peri we Postmenopozal Danemde Endometriomalanin Yonatimi
Prof. Or. Engin Oral

10:40- 1100 Kahve Arasi

2. Dturum ENDOMETRIOMA VE ONEMLI KLIMIK DURUMLAR

Dturum Baskarlan Prof. Dr. Hiseyin Gérkemli = Dr. Mehmet Ufuk Ceran

11:00 = 11:20 Endometrioma ve Adenomyozis Birlikieligi
Prof, Or. Taner Usta
11:20-11:40 Endometriorma ve Derin Endometriezis Birliktelig
Prof. Or. Ahmet Kale
17:40 - 1200 Endometnioma ve Infertilite
Prof. Or. Cem Atabekoglu
12:00 - 12:20 Endometrioma ve Afri
Dog. Dr. Pinar Yalgin Bahat
12:20- 1300 Yemek Arasi
3. Dturum OLGULARLA ENDOMETRIOMA
Dturum Baskarlan Prof. Dr. Umit Inceboz - Dr. Ali Sami Giirbiiz
13:00 = 14:00 [& FARKLI OLEU SUNULUP YONETIM VE TEDAVIS! TARTISILACAKTIR. |
16:00 = 186:15 Gin sonu dederlendirilmes]
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¥I. Endometriosis School, istanbul

Daha ance alaninda uzman birbirinden dederl uluslararasi kanlimcilarla birikte gerceklegtinlen
tearik ve Hands-On laparoskopi editimlerini igeren Endometriosis School Istanbulun bu sene
27-28 Mayis 2022 tarihkerinde 1stanbul'da gergeklestinlecektir.

3 |nternational

ENDOMETRIOSIS
SCHOOL Istanbul
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C ENDOMETRIOZIS DUNYASINDAN HABERLER
EEL WEBINAR Prograrm 2021

Avrupa Endometriozis Dernegi (EEL) tarafindan hazirlanan EEL Webinar programlan 2021 yilinda da
devam etmistir.

-
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Ekim ayinda yapilan EEL Webinarninda ‘Surgery of IVF for endometriosis-related infertility’ bashg ile
Dr. Luk Rombauts, endometrioziste cerrahi va da IVFin vyerini anlatmisor Kasim ayinda
gerceklestirilen EEL Webinar ‘Endometriosis and infertility the use of EFI® bashg fle Dr. Carla
Tomasetti tarafindan gerceklegtiriimistir. Aralk ayinda yapilan webinarda ise Annemiek Nap
‘Endometriosis and diet-what is the evidence?’ baslikh konusmasinda endometriozis ve diet ile ilgili
gincel bilgileri paylagmistir,

EEL WEBINARS EEL WEBINARS

Luk Rombauts, MD.. H‘I[J. Carla Tomassetti. MD.PhD
r

ENDOMETRIOSIS AND INFERIBEITY
THE USE OF THE EFI

Moderator: Hakan Yambh, S5

b
SURGERY OR IVE 3
ENDOMETRIOSIS-RELAT
INFERTILITY?T

Muoderator: Ludovico Muogii 81X, PhiD

pewen 124 Groron RicwTen

Libdigad
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EEL WEBINARS

Annemiek Nap, MD., Phlll _,'

ENDOMETRIOSIS A T
WHAT IS THE EVIDENC

Moderator: Antonio Simone Lagana, MD_, PhD

0 DATE : 7 DM AR 30

TIMI: 7 00 P8 CET

Avrupa Endometriozis Dernegi (EEL) tarafindan hazrlanan EEL Webinar programlan 2022 yilinda da
devam edecektir. Bu webinarlardan ilki 11 Ocak'ta ‘Presurgical ultrasound prediction of deep and
ovarian endometriosis?’ Eliana Montanari, MD PhD tarafindan sunulacak ve oturumu Hans Rudoli
Tinneberg, MD PhD modere edecektir.

EEL WEBINARS

Eliana Montanar -V Phis

PRESURGICAL ULTRASOUND
PFREDNCTION OF DEEP AND (/ZVARIAM
ENEROME TRICNES

Li. B podl, Hos- Budoll Dinsshery

12@ GEoRos BICHTER

e

Daha fazla bilgi igin https:f/www.endometriosis-league.eu/home adresini riyaret edebilir yada
sosyal medya Gzerinden European Endometriosis League veya Euro Endo League hesaplanm takip
edebilirsiniz.
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ACE 2021

adtiirets 'f-lr_.lrll' r‘

E IIth Asian Conference on Endometriosis

SPl LONKQ = 28" to 30* October 2021

5ri Lanka Endometriozis Dernegi ve Asya Endometriozis ve Adenomyozis Dernegi'nin birlikte
dizenledigi 9.Asya Endometriozis Kongresi 28-30 Ekim 2021 tarihinde gerceklestirilmistir.
Kongrenin bilimsel programina Ulkemizden kurucu baskarmmiz Prof. Dr. Engin Oral "40 yasindan
sonra Endometriozis’ konusu, Prof. Dr. Kutay Biberoglu ise 'Endometriozis iliskili infertilite
yanetimi® ve Endometriozise bagh agrida Dienogest” konular lle gl katkida bulunmiustur.

6. EEL Kongresi-Fransa

th EUROPEAN

COMNGR
June + EEL DHET EGMOREEY PRESDENT
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AND UTERINE DISORDERS
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Stockholm, Sweden

HYBRID EDITON is
COME ONSITE OR WATCH DNLINE!

UPDATE ON ENDOMETRIOSIS AND UTERINE DISORDERS:
DISPELLING MYTHS, REMOVING STIGMA

7. Endometriozis ve uterin patolojiler kongresinin bu yil Aralik ay’nda Stockholm, isve¢’de
yapilmistir.

‘ENDO UZMAN’ ROPORTAIJI

Ghassan Loutfi
Roportaj: Dr. Ezgi Darici

Tiirkiye Endometriozis ve Adenomyozis Dernegi (EAD): Biilten roportajimiza davetimizi kabul ettiginiz icin ¢ok tesekkiir ederiz.

Ghassan Loutfi: Tesekkiir ederim. Endometriozis & Adenomyozis Dernegi Turkiye ile galismak her zaman bir ayricalik ve bugiin sizinle
olmaktan memnuniyet duyuyorum.

EAD: Kendinizi kisaca tanitabilir misiniz?

GL: Elbette. Ben Dr. Ghassan Lotfi, Dubai'de obstetri ve jinekoloji alaninda g¢alisiyorum ve su anda galistgim Dubai ve Suudi Alman
Hastanesindeki Kadin Saghgi bolimiinin baskaniyim. 2014 yilindan beri aktif olan Emirates Endometriosis Ligi baskaniyim ve daha ¢ok
minimal invaziv cerrahi ve endometriozis lizerinde galisiyorum. Liibnan kékenliyim, ama buraya gelmeden 6nce, basta Finlandiya ve
isveg'te olmak izere iskandinavya’da yasadim ve calistm.

EAD: Uzun yillardir endometriozisle ugrasiyorsunuz. Endometriozis ile yolculugunuz nasil bagladi?

GL: isvec'te, Stockholm'de endometriozis ilizerine galismaya basladim. 2000’li yillarin baslarinda minimal invaziv cerrahi biriminde
cahistik. Endometriozis hastalarinda, peritoneal sividaki ve endometriyal 6rneklemelerdeki sinir hiicre liflerinin bolinmesini veya
varligini inceleyen ilk galismalara dahil oldum. O zamandan sonra hastaligin cerrahi tedavisine 6zel bir ilgi duydum. 2010 yilinda
Dubai'ye geldikten sonra bu hastaligin genel olarak bilinmedigini gérdiim. Kimse bu hastaliktan haberdar degildi, ne hastalar ne de
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doktorlar. Bu nedenle, endometriozis farkindaliginin hastalar arasinda yayilmasi igin ¢alismaya basladim. Doktorlar ve hastalar arasinda
endometriozis yonetimiyle ilgili nasil daha giiglii baglantilar kurabilecegimiz konusunda meslektaslarimla konusmaya basladim. 2012
yitlinda medikal sektérden cok iyi bir destek aldik ve bu da Dubai ve Birlesik Arap Emirlikleri (BAE)'ndeki tip topluluguyla daha biylk
Olgekte calismalar yapabilme sirecini hizlandirdi. Ardindan 2013 yilinda bir devlet hastanesi olan Latifa Hastanesi'nde ¢alisirken
BAE'deki ilk endometriozis klinigini agtik. Bu klinik tim endometriozis hastalari igin bir basvuru noktasi oldu ve boélgede tlrinin ilk
ornegi olma ozelligini tasiyordu. Kiiglk bir 6lgekte olmasina ragmen endometriozis prevelansi ile ilgili verileri yayinladik ve siire¢ 2014
yilinda géndilli bir toplum olan Emirates Endometriozis Ligi'nin kurulmasiyla sonuglandi. ilk olarak Avrupa Endometriosis Ligi ile calistik
ve Dr. Hisham Arab ile Suudi Arabistan'da 6zellesmis bir grup olarak zamanla bélgesel ve uluslararasi derneklerle daha gliglii baglantilar
kurmaya basladik. Tabii ki Avrupa Endometriosis Ligi ve SEUD ve WES gibi uluslararasi toplumlarla galismaya devam ettik. Bu
siireclerden sonra BAE'de endometriozis hakkinda bilgi ve farkindalik olusturulmasi konusunda ¢ok iyi bir ilerleme kaydedildigini
distniiyorum. Artik endometriozisi olan hastalar teshis etmek ve ilgili kliniklere yonlendirmek igin doktorlar arasinda ¢ok daha fazla
etkinlik ve ilgi var ve bu on yil iginde pek .cok sey basariimasina ragmen yine de yapacak ¢ok sey var.

EAD: Hastalikla ilgili farkindaligi nasil artirdiginizi ¢ok giizel 6zetlediniz, sizce hastaligin en zorlu kismi nedir? Tani mi, tedavi mi?

GL: Tabi ki tani koyma. Doktorlarla ¢alismaya ilk basladigimizda, doktorlar genellikle bu konuya herhangi bir ilgi gdstermiyor veya
endometriozisi reddediyorlardi. Benim disiincem genel kuralin, hastaligi bilmeyen doktorlarin tani koymak istemedigi yoniinde. Sonug
olarak, geldigimiz nokta giinimiizde bircok doktor endometriozis tanisina bliyiik ilgi gdsteriyor; dyle ki asiri taniya engel olmaya ve her
pelvik agrisi olan hastanin endometriozis hastasi olarak degerlendirilmesini engellemeye c¢alisiyoruz. Fakat bence asil zorluk, mutlaka
cerrahi midahale yapmadan veya birden fazla ameliyata gerek olmadan endometriozis tanisi koymakdr.

EAD: Sizce endometriozisi olan bir hastanin degerlendirilmesi ve fizik muayenesindeki en 6nemli kisim nedir?

GL: Bence en 6nemli kisim semptomlarin tarihgesidir. Bu sadece benim fikrim degil, uluslararasi alanda da bu konuda detayh sekilde
tartisilmis bir fikir birligi mevcut ve Sao Paolo'daki WES Kongresi'nde semptomlarin kronolojisinin tani koymadaki 6nemi konusunda bir
referans yayinlandi. Bu isin hala gelisme siirecinde oldugunu diistinliyorum. Yani, WES, SEUD ve EEL, hekimlerin endometriozis tanisi
koymada kullanacagi semptom bazli anketler olusturmaya galisiyor.

EAD: Endometriozis cerrahisinin 6nde gelen isimlerinden birisiniz.  Ameliyat sirasinda komplikasyonlardan nasil kaginilmasi
gerektigiyle ilgili bazi ipuglari verebilir misiniz?

GL: Tabi, bu gilizel bir soru. Ameliyat sirasinda meydana gelen beklenen ve kabul edilebilir komplikasyonlar dedigimiz komplikasyonlar
var ve endometriozis ameliyati dncesi yetersiz hazirlik nedeniyle meydana gelen komplikasyonlar da var. Eger cerrah hastayi iyi bilirse,
hastada tam olarak ne tiir bir derin endometriozis oldugunu bilerek iyice hazirlanirsa, invazyonun derecesini bilirse, tek bir odak mi
yoksa ¢ok odakh mi, adneks, Uriner sistem ve bagirsak tutulumunu bilirse ya da hastada fertilite istegi olup olmadigini bilirse bunlarin
1Isiginda gerekirse kolorektal cerrah, trologdan olusan multidisipliner bir ekiple hastayi degerlendirebilir. Hastayi ne tiir bir ameliyat
bekledigi konusunda hasta gok iyi bilgilendirilmeli ve ayrintili bir onam alinmalidir. Cerrahi operasyonu daha bilingli bir sekilde yapma
firsati veren ikinci sey, nereden baslayacaginizi ve ne zaman duracaginizi bilmektir. Derin endometriozis cerrahisi sirasinda meydana
gelen komplikasyonlarin gogunun sadece hastayi yeteri kadar bilmemektendir. Ornegin organlarin ne kadar tutuldugunu bilmedigimizde
ve bagirsak hasari veya mesane eksizyonunu hasta onami olmadan gergeklestirdigimizde bu tedavinin bir pargasi olmaktan gikip
komplikasyona doniisiir. Meydana gelebilecek yasal komplikasyon tirii hastaligin dogasiyla ilgili komplikasyonlardir, bunun 6rnegi
ameliyat sonrasi bagirsak anastomozunun enfeksiyonu veya kagagl olmasidir. Bu tiir komplikasyonlar hastaligin siddetine ve tabii ki
cerrahlarin becerilerine bagli olarak meydana gelir. Ancak bugtlinlerde, ameliyata iyi hazirlanirsak ve hastayi ameliyata, ameliyatin
dogasina ve ameliyatin hacmine hazirlarsak ve cerrahi 6ncesi kolonoskopiden, iyi bir goriintileme vb. hazirliklari yeterli yaparsak gerisi,
deneyimle ve cerrahin genel becerileriyle ilgilidir.

EAD: Ameliyat 6ncesinde goriintiilemede ultrason mu yoksa MRG mi kullaniyorsunuz?

GL: Bu giizel bir soru. Ozel sektérde calishgimizda tabii ki sigorta kapsama sorunu var ve bazi hastalarda sinirl kaldigimizi ve
incelemelerimizi sinirlandirmamiz gerektigini séylemeliyim. Ancak goériintileme Gnitemizde hem kontrasth MRG hem de, transvajinal
veya transrektal pelvik dinamik ultrason yapabilen ¢ok yetenekli ultrasonografi uzmanlarimiz oldugunu soylemeliyim. Hatta
endometriozis operasyonu oncesi intraoperatif haritalama tizerinde bir yayin bile yaparak sonuglarin sensitivite ve spesifitesinin ¢ok
yuksek oldugunu, hatta bazen kullanilan MRG’dan daha iyi oldugunu gosterdiler. Bu nedenle hasta bazl se¢im yapiyoruz. Kendi fikrime
gore, gorintilemeyi yapan iyi egitimli bir uzmaniniz varsa, bundan kastim gorintiileme sirasinda arka, 6n kompartmanlari ilgili
organlari, ligamanlari, bagirsagi vs. iyi degerlendiriyorsa, ultrason ¢ok daha etkili, maliyet etkin ve duyarh bir arag fakat bunun igin tabi ki
uygun bir egitim sart.
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EAD: Endometriozis alaninda uzmanlagsmak isteyen geng arkadaslarimiz i¢in 6nerileriniz var mi?

GL: Kesinlikle, sanirrm her zaman hikaye fikrine geri dénecegim, bundan kastim hastanizi dinlemeniz gerektigi, 6zellikle konu
endometriozis oldugunda. Genellikle hastaligi degil, hastayl tedavi etmemiz gerektigini soyleriz ki bence bu dislinis giinimiizde
endometrioz igin ¢ok dogru. Endometriozis hastalarimizla, medikal tedavi segeneklerinin ulasilabilirligi, iyi cerrahi tekniklerin kullanimi
ve hastanin beklenti ve istegine saygi ile, hastaligi haritalandirmanin ve semptomlari birebir dokiimente etmenin, hastanin neden
doktora geldigi ve bu dogrultuda hastayi tedavi etmemiz gerektigini daha iyi 6greniyoruz. Bir 6érnek verecegim, hasta endometriozisin
bagirsak tutulumuyla size geldiginde, bu ultrason veya MRG ile dokiimente edilmis olabilir, ve hafif semptomlari oldugunda ve bu hasta
medikal tedaviden fayda gorebilir ve hastaliginin ilerlemesi adina risk altinda degilse bu hastaya radikal cerrahi yapmak zorunda degiliz,
bu hastayl medikal olarak tedavi edebiliriz. Ote yandan, eger hastanin normal bir sekilde yasamini siirdiirmesine engel olacak derecede
agrisi varsa, bu durumda organ tutulumunu saptamali ve mutlak bir cerrahi uygulamaliyiz. Mutlak cerrahiden kastim hastayi operasyon
oncesi hazirlayip, uyguladigimiz cerrahinin hastanin ilk ve son cerrahi olmasini saglamaliyiz ki hasta iki yil sonra cerrahi gerektirecek bir
lezyonla geri gelmesin. Cok (izlicii bir 6rnek verecegim; sanirim COVID’den hemen 6nce 53 yasinda bir hasta daha 6nce 22 kez cerrahi
gecirmis, uterus ve overler alinmis bir sekilde karsima geldi. Menopozdaydi ve hala (g lezyonu vardi; lezyonlarindan biri servikste, biri
iliak damarda biri ise bagirsaktaydi ve ne yazik ki 23. kez cerrahi gegirmek zorunda kaldi. Bu tabi ki ug¢ bir 6rnek fakat endometriozisle
ugrasan bir cerrahin hastaligin morfolojisini anlamasinin 6nemini agikliyor. Clink{ sunu kesin olarak biliyoruz ki endometriozis, ilerleyici,
¢ok agresif bu sebeple cerrahi, kanser cerrahisindeki gibi planlanmali. Giinimiizde cerrahi mutlak cerrahi olmali, her lezyon alinmal ve
hastaya hangi medikal tedavinin onerilecegi bilinmelidir. Clinkli meslektaslarimla ilgili deneyimlerimden bir sey sdyleyebilirim ki, bazilari
uluslararasi arenada bilinen, harika endometriozis cerrahisi yapan doktorlar medikal tedaviye inanmiyorlar. Ne yazik ki, hastalari sadece
cerrahi olarak tedavi ediyorlar ve cerrahi sonrasi hastalari yasam boyu bir plan olusturmadan gonderiyorlar ve hasta 2 yil sonra karsimiza
ayni hastalikla geliyor. Hastalari yasam boyu sahiplenip, daha sonra baska tedavi aramayacaklar tek seferlik tedaviler uygulamamiz
gerekiyor.

EAD: Ve Emirates Endometriozis Ligi baskani olarak son sorumuz, endometriozis alaninda boélgesel olarak planladiginiz gelecek
projeleriniz hakkinda bize bilgi verebilir misiniz?

GL: Evet, Tabi ki. Oncelikle Tiirk meslektaslarimiz Dr. Engin Oral ve Dr. Taner Usta ile 7. EMEL konferansi igin birlikte calistik, bu konferans
19 Ocak ile 22 Ocak arasinda gerceklesecek yani az kaldi. Konferans, diger birgok uluslararasi konusmacinin katihmiyla olacak ve en az
ve en az doért workshop yapacagiz. Bir tanesine, Dr. Taner istanbul’'dan direk yayin ile katilacak, diger yayin ise Moskova’dan olacak.
Ayrica, adenomyozis ve derin endometriozis gorintilemesi konusunda uzmanlarin da katihmiyla bir workshop ve kronik pelvik agri
Uzerine bilimsel verileri ve yonetim seceneklerini konu alan baska bir workshop ¢alismasi yapacagiz. Bu, Ocak ayi sonunda ¢ok zengin bir
etkinlik olacak. Ardindan, COVID ile ilgili kosullara bagl olarak, hastalar igin farkindalik kampanyalari yapmak icin her yil Mart ayinda
etkinlikler diizenliyoruz. Bu baglamda BAE’'nde brosdrler, standtlar ve bilgilendirme etkinlikleri diizenleniyor. Ayrica Suudi Arabistan'daki
meslektaslarimizla bazi bolgesel faaliyetlere de katilacagiz. Bu kisa vadede endometriozis igin planlarimiz.

ED: Zamaniniz ve degerli katkilariniz igin ¢ok tesekkir ederiz.
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E SoN U¢ AYDA ULKEMIiZDEN CIKAN (4n}
ENDOMETRiIOZiS MAKALELERI ‘;.

Derleyen: Dr. Fatih Aktoz
1. The deep infiltrating endometriosis tissue has lower T-cadherin, E-cadherin, progesterone receptor and
oestrogen receptor than endometrioma tissue.
Biyik I, Kalkan U, Simsek S. Taiwan J Obstet Gynecol. 2021 Nov;60(6):1059-1065. doi: 10.1016/j.tjog.2021.09.017.

Objective: To compare the T-cadherin, E-cadherin, PR and ER staining levels of deep infiltrating endometriosis (DIE) tissue, ovarian
endometriomas and normal endometrial tissues.

Materials and methods: DIE tissue of 24 cases, endometrioma of 30 cases and normal endometrial tissues of 30 cases were examined.
T-cadherin, E-cadherin, ER-a and PR-a staining levels of DIE, endometrioma tissues and endometrial tissues were compared
immunohistochemically. H-score was calculated to compare the expression of T-cadherin, E-cadherin, ER-a, PR-a in IHC staining based
on the percentage of cells stained at each intensity level.

Results: T-cadherin, E-cadherin, ER and PR H-score were found lowest in DIE tissue and the highest in endometrial tissue (p < 0.0001,
<0.0001, <0.0001 and < 0.0001, respectively). In correlation analysis, a positive correlation was found between T-cadherin, E-cadherin,
PR and ER H-score (p < 0.0001 for each). No correlation was found between age, body mass index (BMI), visual analog scale (VAS) score,
CA125, endometrioma size and the severity of dysmenorrhea, dyspareunia and dystonia (p > 0.05).

Conclusion: T-cadherin, E-cadherin, ER and PR H-score were found lowest in DIE tissue, the highest in endometrium tissue. The finding of
lower expression of PR-a in endometriotic nodule in our study may be related to decrease in progesterone effect which could not inhibit
the decrease in the expression of T-cadherin and E-cadherin, thus the invasiveness of DIE tissue. These findings suggest that DIE tissue
and ovarian endometrioma tissues have a different biology.

2. . The Relationship between Decorin and VEGF in Endometriosis.
Aydin GA, Ayvaci H, Koc N, Tarhan N, Demirci O. J Coll Physicians Surg Pak. 2021 Nov;31(11):1285-1290. doi:
10.29271/jcpsp.2021.11.1285.

Objective: To evaluate immunohistochemical (IHC) staining of decorin and vascular endothelial growth factor (VEGF) of ovarian and
endometrial tissues in patients with and without endometriosis.

Study Design: Descriptive study.

Place and duration of study: Department of Obstetrics and Gynecology, ZeynepKamil Training and Research Hospital, Istanbul, Turkey,
between Istanbul, TurkeyJanuary 2018 and June 2019.

Methodology: Thirty patients, who underwent total abdominal hysterectomy (TAH) + bilateral salpingo-oophorectomy (BSO)/unilateral
salpingo-oophorectomy (USO) and were in the proliferative phase of menstrual cycle, were included. The study population consisted of
20 patients (patient group) with an endometrioma and the control group consisted of 10 patients who were operated for benign
gynecological pathologies. The ovarian and endometrial tissue specimens were collected from the archives. IHC staining was performed
using decorin and VEGF.

Results: Decorin analysis showed a significantly higher intensity of staining in both endometrial and ovarian tissues in control group than
patient group. Patients with endometriosis had a lower intensity of staining of decorin and a higher intensity of staining of VEGF
compared to control group. There was a negative, statistically significant concordance between VEGF and decorin staining of
endometrial tissues of both groups (concordance rate -0.560, p=0.001). There was a negative, statistically significant concordance
between VEGF and decorin staining of ovarian tissues of both groups (concordance rate -0.564, p<0.001).

Conclusion: Angiogenesis plays a critical role in endometriosis and interaction between decorin and VEGF, which suggests that decorin
may be a promising molecule for the treatment of endometriosis.
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3. A potential role of Sirtuin3 and its target enzyme activities in patients with ovarian endometrioma.
Kaleler i, Acikgoz AS, Gezer A, Uslu E. Gynecol Endocrinol. 2021 Nov;37(11):1035-1040. doi: 10.1080/09513590.2021.1975674. Epub
2021 Sep 13.

Objective: Sirtuin3 (SIRT3) is a NAD+-dependent major mitochondrial deacetylase. In this study, we aimed to investigate SIRT3 levels
and their target enzyme activities, including glutamate dehydrogenase (GDH), succinate dehydrogenase (SDH), and manganese
superoxide dismutase (MnSOD), also to determine the antioxidant capacity and oxidative stress in tissue, mitochondria and serum
samples in ovarian endometrioma patients.

Methods: We collected serum and endometrioma tissue samples from 30 patients. In the control group, we collected serum and
eutopic endometrial tissue samples from 26 women without endometriosis.

Results: SIRT3 levels were significantly decreased in endometrioma tissue samples compared to the control group. There was no
statistically significant difference in SIRT3 levels between patient and control serum samples. Furthermore, there was a decrease in GDH
and SDH enzyme activities in both endometrioma tissue homogenate and mitochondria. MnSOD activity was decreased in tissue
homogenate but increased in mitochondria and there was no difference in serum. While total SOD activity was decreased, CuZnSOD
activity was increased in both tissue and serum samples. Besides these, total antioxidant capacity and advanced oxidation protein
products (AOPP) levels were decreased in endometrioma tissue and mitochondria, but there was no difference in serum.

Conclusions: Our results suggested that decreased levels of SIRT3 in endometrioma may be an important factor in the weakening of
mitochondrial energy metabolism and antioxidant defense in endometriosis. We think that SIRT3 deficiency may be an important factor
underlying the pathogenesis of endometriosis. More detailed studies are needed to reveal the relationship between SIRT3 and
metabolism and oxidative stress in ovarian endometrioma.

4. Dienogest reduces endometrioma volume and endometriosis-related pain symptoms.
Uludag SZ, Demirtas E, Sahin Y, Aygen EM. ) Obstet Gynaecol. 2021 Nov;41(8):1246-1251. doi: 10.1080/01443615.2020.1867962. Epub
2021 Feb 25.

This study aimed to evaluate the efficacy and adverse effects of dienogest for the treatment of endometriomas. Dienogest (2 mg/day)
was administered to patients with endometrioma continuously through the 6-month study period. The patients were prospectively
examined on the efficacy and side effects at baseline, at third months, and sixth months of the treatment. Twenty-four out of 30
patients were able to complete the study. The mean volume of the endometrioma decreased significantly from 112.63 + 161.31 cm? at
baseline to 65.47 + 95.69 cm? at a 6-month follow-up (-41%) (p = .005). The VAS score for pelvic pain decreased significantly from 7.50
to 3.00 (p <.001) at the sixth months of treatment. The most common side effects were menstrual irregularities. Laboratory parameters
did not change during the study. Dienogest considered being effective for 6 months of use in decreasing the size of endometrioma,
reducing endometriosis-associated pain with a favourable safety and tolerability profile.

Impact statement

What is already known on this subject? Laparoscopic excisional surgery for endometrioma is currently the most valid approach in the
treatment of endometriomas. However, there are concerns about ovarian reserve damage during surgery.

What do the results of this study add? Dienogest considered being effective in decreasing the size of endometrioma, reducing
endometriosis-associated pain with a favourable safety and tolerability profile. Long-term use of dienogest in younger patients with
endometriomas who are yet to give birth may reduce the possibility of surgery by reducing the size of the endometriomas and may
preserve ovarian reserve.

What are the implications of these findings for clinical practice and/or further research? Dienogest may reduce the incidence of
infectious complications such as pelvic abscess after oocyte retrieval and the surgical procedures in infertile patients with
endometrioma.

5.The effect of dydrogesterone on sexual function in endometriosis.
Yalgin Bahat P, Yiicel B, Yuksel Ozgor B, Kadirogullari P, Topbas Selguki NF, Cakmak K, Ureyen Ozdemir E. J Obstet Gynaecol. 2021 Sep
28:1-4. doi: 10.1080/01443615.2021.1958765.

Endometriosis is an oestrogen-dependent chronic disease, which is commonly regarded as a disease of reproductive-aged women. We
aimed to evaluate the sexual function with Female Sexual Function Index (FSFI) in women with endometriosis who received
dydrogesterone for 6 months. A total of 79 women with endometriomas were recruited in the study group and received 10 mg
dydrogesterone tablets orally for 6 months. FSFI and visual analog scale (VAS) scores for each patient before and after treatment were
recorded. When before treatment VAS scores and after treatment VAS scores (5.7 + 1.27, 3.97 + 1.01, respectively) were compared, a
significant decrease was observed (p = .001). A significant increase in mean orgasm scores (3.23 + 0.6 vs. 3.57 + 0.65, p = .01) and
means satisfaction scores (3.85 + 0.48 vs. 4.10 + 0.38, p <.001) were observed. In addition, means desire scores were also significantly
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higher following treatment (p = .01). In conclusion, this study showed that FSFI scores were increased after 6 months of dydrogesterone
treatment in patients with endometriosis. Desire, satisfaction, orgasm and pain scores improved significantly, and sexual dysfunction
decreased after treatment.

Impact statement

What is already known on this subject? Endometriosis is a chronic inflammatory disease associated with severe dysmenorrhoea, pelvic
pain, dyspareunia, painful gastrointestinal symptoms and sub-fertility are among the symptoms. These symptoms can be responsible for
a significant decrease in the quality of life scores of the patients. Dydrogesterone is a synthetic progesterone derivative, which
suppresses oestrogen levels and ovulation. Dydrogesterone's effect on pain relief in endometriosis patients has already been shown,
but it's role on the sexual dysfunction observed in women with endometriosis has not yet been questioned.

What do the results of this study add? To the best of our knowledge this is the first study showing the effects of dydrogesterone on
sexual function in patients with endometriosis.

What are the implications of these findings for clinical practice and/or further research? Dydrogesterone can safely be used in medical
treatment of endometriosis not only for pain relief but also patients with additional complaints such as sexual dysfunction can benefit
from this treatment. Future studies with larger cohorts and long-term follow-ups are needed to validate our results.

6. The relationship between endometriosis and diet.
Osmanlioglu S, Sanlier N. Hum Fertil (Camb). 2021 Oct 27:1-16. doi: 10.1080/14647273.2021.1995900.

Endometriosis is an oestrogen dependent, benign, chronic inflammatory disease characterised by ectopic endometrial implants.
Current medical practices for the treatment of the disease are associated with several side effects over long periods, making the effect
of diet on endometriosis an important aspect. To alleviate this need, we review related literature to identify the association between
nutrients and endometriosis and to find the probable therapeutic effects of the nutrients and foods on endometriosis. Despite
variations among the findings, several of the prior studies point to an inverse relationship between endometriosis and the consumption
of fruits, vegetables, dairy products, and omega-3 fatty acids. Another common finding among the studies is the increased risk of
endometriosis with higher consumption of trans-unsaturated fatty acids and red meat. Due to the limited size of the samples in existing
literature, however, significance of the association between diet and endometriosis is not conclusive. Further research is needed to
better identify the role of diet on endometriosis.

7. The effect of carbamazepine, which increases oestrogen destruction, on the endometriotic implants; an

experimental rat model.
Bulbul M, Nacar MC, Aydin Turk B, Karacor T, Onderci M, Parlar A, Kirici P, Ucar C. J Obstet Gynaecol. 2021 Sep 28:1-7. doi:
10.1080/01443615.2021.1953453.

We planned this experimental study to investigate the effect of carbamazepine (CMZ) on the endometriotic implants. Rats were
randomised into four groups after endometriosis surgery. Drinking water was given to the sham group, 0.2 mg/kg oestradiol valerate
(EV) to the EV group, 100 mg/kg/day CMZ to the CMZ group, and 0.2 mg/kg EV and 100 mg/kg/day CMZ to the EV-CMZ group. The
endometrium of the rats using CMZ stained more intensely with cytochrome P450-3A4 (CYP3A4) enzyme. No endometrial hyperplasia
was found in these rats. Endometriotic implants weight was found to be higher in these rats. There was no difference between the
groups in terms of staining of the endometriotic implants with CYP3A4 enzyme. Endometriotic implants were less stained with the
CYP3A4 enzyme than the endometrium. According to our results, CMZ does not increase the destruction of oestrogen in the
endometriotic implants, unlike the endometrium. It may even cause the lesion to enlarge.

Impact statement

What is already known on this subject? Endometriosis is an oestrogen-dependent, progressive disease. Carbamazepine (CMZ) is known
to increase oestrogen degradation by activating the cytochrome P450-3A4 (CYP3A4) enzyme. CMZ can be used in the treatment of
endometriosis because it increases oestrogen breakdown in tissues.

What do the results of this study add? CMZ can protect the endometrium against hyperplasia by increasing the amount of CYP3A4
enzyme in the endometrium. This effect could not be demonstrated in the endometriotic implants. The presence of CYP3A4 enzyme
less in the endometriotic implants than in the endometrium may explain this situation. In addition, the fact that CMZ does not increase
the enzyme in the endometriotic implants may contribute to this situation.

What are the implications of these findings for clinical practice and/or further research? CMZ may not be a suitable alternative in the
treatment of endometriosis. However, it may protect against endometrial hyperplasia
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