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Endometriozis endometriyuma benzer dokularin uterin kavitenin disinda bulun-
mast seklinde tanimlanir ve kronik, inflamatuvar reaksiyonlari tetikler (1). Sebep-
leri karmagik ve multifaktoriyeldir. Kesin prevalansi bilinmemekle birlikte tireme
cagindaki kadinlarda %2-10 (2) ve infertile kadinlarda ise %50’lere varan yiiksek
oranda (3) goriildiigii tahmin edilmektedir. Diinya genelinde prevalansi ise %5.7
ila %26.6 arasinda degismektedir (4). Prevalansi diyagnostik zorlugu sebebiyle ol-
dugundan daha diisiik olarak bulunmaktadir (5). Genis bir kohort ¢aliymasinda
34-40 yas araliginda endometriyozis prevalansi %3.7 olarak bulunmustur (6). Ar-
tan sezaryen oranlari ile birlikte karin 6n duvari veya sezaryen skar endometriyo-
zisi gibi atipik yerlesimler artmustir (7,8).

ENDOMETRIYOZiSIN GUNLUK YASAMA ETKILERI

Endometriyozis ile iligkili kronik pelvik agr1 (KPA) genis bir yelpazede agr1 semp-
tomlarina sebep olabilir. Bunlar arasinda dismenore, disparoni, diskezi ve distiri
sayilabilir. Agr1 semptomlarinin primer etkisinin yaninda endometriyozis yasam
kalitesini diisiiriir ve kisinin okul veya ¢alisma hayatina yeteri kadar katilamama-
sia sebep olmaktadir (9).

Reprodiiktif ve antropometrik faktorler endometriyozis riski ile iligkilidir an-
cak teshise erigimi etkileyen faktorler yanlislikla risk faktorii olarak goriilebilmek-
tedir. Endometriyozisli kadinlar yasamin ilerleyen dénemlerinde bir ¢ok kronik
hastaliklar acisindan risk altindadirlar (5).

Ulusal Saglik ve Bakim Miikemmeliyet Enstitiisii (The National Institute for
Health and Care Excellence) (NICE) tarafindan klinisyenlere endometriozisin
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Infertilitede endometriyozis kaynakli inflamatuvar habitatin endometriyal re-
septivite ve embriyo implantasyonunu olumsuz yonde etkiledigi bilinse de; endo-
metriyozisin inflamatuvar bir duruma mui yol ag¢tig1 veya kronik inflamasyonun
endometriyozis gelisimine mi zemin hazirladig1 halen netlik kazanmis degildir.

Endometriyozis ve diyet arasindaki iliskiyi sorgulayan bilimsel ¢aligmalarin
¢ogu hayvan modellerinde yapilmis olup, insan ¢alismalar1 daha ¢ok 6z-uygula-
ma igeren anketler kullanilarak yapildigindan yiiksek degiskenlik gostermektedir
ve dolaysiyla yiiksek bias igermektedir.

Sistemik/lokal immiin disfonksiyonun ve/veya inflamatuvar durumun diizel-
tilmesinde diyetin rolii halen net degildir. Endometriyozisli kadinlarda tamam-
layic1 ve alternatif tedavilerin ele alindigi ESHRE kilavuzunda (1) diyetsel tak-
viyelerin agr1 yonetiminde etkinliginin kanitlanmadig1, potansiyel yarar ve/veya
zararlarin kesinlik kazanmadig: belirtilmistir ve dolayisiyla sistematik kullanimi-
n1 6nermemektedir.
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