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HYET+POOD clan snfertil, anovuistuar sikiusly 2@ hastads calisma yapll-
#i) 150%7i.40 nge oligomenotre. GHIWEE.S)'sinda anenore, 12{=57,1) teinoe
varri. Olgularin hepsinde LH/FSH
sran: 2'oin Uzerindeydi, Serumde Serbest Testosteren (FT), Dehydroepian-
drosterone sulfate IL‘-HT-:.*-—EDJ_IF we Trolakein (FRL)'in normalden yilksel
bolunmass sirasaylae K3IL.08, XM wve %10,04 graniarinds bulundu.
Oligomenoreis oloularda, serum FT diaeyiesinis, ameporeik hastalarda da
SErun THEA=-S0 dilzsylerinin  ylHs=R bulupmasinz dana  giklikla
restlaniid:. Ametinreik EUrlpTa hipermrolaktinend porilmadi.
Hiperprolaktinemik olgulards ssmum FSH we LH degeorleri mormalden ylikseh:
brulundue.

hirsucismus ve 9{%az.9) lunds obesite

tlgulsrin over vellmlest ile serum hosmorl dilzpylerd erasinda hig
bir kMorelasyon saphanmadi,

Hastalstin serum P58 ve PRL, PRL we FT we FT we LH dizeyleri
grasinda pezitif Korslapyon phbziendi.

ABSTRACT: Herrln ADAR, Murst CELILCGALU, Atskar TOPUZ, Dokux Evlil
Upiversity Faculty Medieine, Dept. of Gynecclogy end Obstetrics.
Twvalustion of patleénts with POOD with hmign LH/FSE ratlo gliziealy and
endocrinologlosly.

21 p=Hienres who have sngvulatory cyoles and rnfertility with POOD
ware studisd. 18{71.4%) petients had oligomencrrnes, 6125.6%; had
amenarrhes, 12i57.1%) had hirsuvismus and F04Z.9% had noesity. All of
tHe patienus’ LE/FSH ratics were over owo. Serum lavels of FT, DHEA-5C
snd PRL wers found higner tnan nermal in 38.0%5, 23.8% and 18.04% of the
oatiente. respeglively. Finding nigher Loan nmormal of serum TT lewsls in
alipomenorrhois woned and of DHE;.—::—E::4 lavels in pmenorrhelc women were
obaarved mors  Treguently.  Hyperpreclsctinemis  was oot Tound in
gmeniorrneid progp,. Serum Fahoand LH levels wers found nlgher than normal
in hyperphdclastinemic ol 80T,
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Any correlation was not demonstrated betwsen ovarian wolumes and
serum hormonal levels of the patients.
P

It wae obsarved pogpitive gorrelationes between serum F3H and PRL,
PRL and FT and T and LH levels of the pationts.

Anahtar sizclikler:PCOD, LH/FSH oran:z, Serum FT, DHEA-S0 .. PRL dizeyleri
= e
Key words: FOOD, LH/FBH ratio, Serum ¥T, BEEA—EDA, PRL lewsls

GiRig: PCOD'ds serum LY dlmeyleri genle wvaryasyonlar gbsternekiedir
(L,2,3). Wormal serum LH dimeyleri P00'1i elgular varsa da, gofunlukla
LH/FSH ordny  artmektadir, POOR'de Gonadotropln  Releasing  Hormon
(GnEH!'un, hlpetalomuetan deha yliksen “rebansta salindsfaina, bununda
hipefizden LH saliniminy artiedifion:, FSH salinamimin nermal  wveys
mormalin biraz sltinde kieldifini asvunnniar vardic (2,3,4), .

Bu gal:smads LH/FEH oran: ertanlarda ne gibi ¥linik we
endokrinololik durumlacla Mersilagilacsfs enlasilimak istenmistir.

GEREG VE YUWTEM: Cocak 1987 ile Ocak 1989 tarihleri mresinds nastanemize
bagvuran hastalorcan, klinik ve ultresonogrefik eclarak, POOD distniien
o serum LHAFEH oren: 2'nin Hzeripde olan 2] olpgu Uzéritnde galigaldi.
Haztalarda ovilasyon olmadif sndometrsiel biopailerle kanitlendi. Thm
hestalar inferzil olup, sempronler aglsitdon. deferlendirme vapilds.
Mrrasenografik  olarak hastalarin overleri  deferlendirilerek. over
volimier: hesspland: (Kretz Tecnnic Comoison 320 real—time scanter, 3.5
mHz Trensducer ile dolu mesane teknigl wypulandi}. S58F we eol overden
bivilk olanil deferlendirmeye alindi. Avnl  camands hastalara adrenal
ultrasenoprafi de yepildi. Olgulardan menstrussyon pirenlerdsn &rien
follkller safhade, amenoreik olanlarda da herbang: bir glinde periferik
kan alinip, serumlacdas radisimminomssay teknaifi ile LH, FSH, PRL, 7T ve
OHEA-20 hormen digeyleri  saptand:.  Tetavistiksel ydntemler igin
fpple-Machintooh 512 ID hilpieayary kullanildp,

BULGULAR: Hastalar klinil  agidan incelendifinde, 151%71.4) "inds
sligomencre ve 8{%28,8)'sinde  aménore  durume olup, 12(%57.1)'inde
nirsutipmus  90R4Z. 01 'unda  chesit  eldufu saptuandi. Oligomenorell
olpularda, hirsutiames ve obeslie oremy %60 ve %40 iken, amenoreli
hesteisrds 6yn1 eranlar %50 e B0 alarak bulundu. .

PCO' lu olpilards grialams aver voluoi 16.85T7,00 om iken, kentrol
purubi cfein 10L2%0.8 om degerd mulundu. Aradall fark istauistilgs] aci—
dan dnoemliiydi (t=-4,73&, p <9.0005],



Clpular igin bulunan ortalams serum LH ve FSH degerleri sirasiyla,
27.95%42.08 mIU/nl we T.62T4.4% mIU/ml idi. Clpelarin, 8(%38.08) 'inde
serum FT, S(%23.B)'inde serum DHEA-BO  we 4(%19.02) 'inde serum PRAL
dizeyleri normalden yiksek bulundu. Hastalar eiklus Bowuklublarins ghre
deferlendirildiginde, cligomenoreik oligulerin 7{%46.7)'sinds sérum FT,
2(%13.3) 'sinde serum DHEA-SO. ve 4{%26.2)'inde seranm  PAEL dlizeylerd
norpalden yiksek bulunurken, smenorik olaznlarin ssrum BT ve DHEA-SO
dizeyleri 1(R1G.6) ve 2(%33.%) clguda yiksel saptand: (Tsble 1].

| Serum fiormen Dlzeylerinin | Siklue: Bozuklugy |
I . I
|__Normalden Yikeek Bulunms Oran: (%) | Oligomenore [ Amenore

| FT 48,7 | 16,6 [
| DHEA-50 13.3 | 152 |
| PRL = ! 26.6 | o |

Table 1:PE0/14 olgulsrin menstrusl giklus Bozukluklacina EOre  serum
hormon dizayleri sgisindon deferléndiclimesi

Clpularin over wolimleri (le sérun hormen dizeyleri araninds
highir korelmayon saptenamads [Tabis 20,

I

lover Volimi-Sasum FTlng/ml) degerleri| 2.17] Q.32 0. 10%ps 028

I I .

Teblo 21PCO"11 olgularin over vellmleri wve serum Rormon diizeyleri
arasinds korelasyon olup clmsd:finin deferiendirilmesd

I

[Cv=r Volumil-Sarum PRLIng/mi] deferleri| 9.317
I
I

I Korelpsyon Parametreleri | Istetistiksel Deperlendirme |
| | ¥ | | p |
! i | I |
|dver Vollmi-Serum FSH{mIl/ml) dsferler:| 0.52 | 0.18 | y  0.25 |
I I I | I
[trver Vol imli-Seram LHImIU/mil gegerler:| L.0BE | @.23 | > 0:9% |
| o | I
.13 | = guEs |

| I

I

I

Hiperproklaktinemik elgularda Serur LH  ve FSH dlizeylerinin
noermaiden yilksek 0ldufu gériildi. Anp highirl LH'in an ylisek depgerlerini
gostermivordu.

Hastalarda saptanan sSerur Mocmon degerlerl arasindaki borelas—
yonlar sragtaraldi. FSH wo PRL, PEL Ve FT ve F7 ve LH serum dizeyleri
arasinda pozltif korelacjoniar supitand: [Sekil 1, Sskil 2. gekil 3.

1
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TARTISMA: Bu calisma, LH/FEH oraninin ylksek olmasinin, PCOD'min
patofizyolojisindeki rolinl snlamax lgin yapildy {5,6). LE/FSH ocrani
yikeek olan FCO'1I nastalarda siklus bozuklufn olarak yalnizca
eligomenore wi amenore ile kargilagildi. gip¢ Hneeki galismamizda LH/FSH
prenina bakmaksizin, ponD'y  diglindiginmiiz  olgulerda tiim siklus
bozukluklari ile kargilagildifn pibi, dizenii siklus gdrenlerde vardi
(7] i(#akale baskida). Wsichenverg ve arkadaglari da {8) walnizeca LH/F5EH
orany yilksek olan PFCO'LE olpgularda gallgmiglar wve haste gurubunun
cligomencreli ve amenoreli elgulardan plustufuna bildirmiglendir. PoOTLi
slgulards hirsutiamis gorilms oranl, diger galigmagllarin verdigl
sranlardan  pirsz dusbk bulunmesine  Karsin, obesize gorlilme oran:
literatlrds vorilen cranlarla uyumluluk gostermistir{2,9,10].
Hirsutigmuslu o¢lgulerin  hepsinde serum FT  degerlerinln  yiilsek
pulunmeRmasy Coney ve arkadegiarinin (#) hinsutilamus olgularinin hepsinde
serum androjenlerinin artmadegs firrini desteklemeittedir. FCOD'da serum
DHEA-50 digeylerinin artmas: gesitli  geligmalarda %$15-50 draninda
yeriimig olug, bu gelismada bulunan orania penzerlik gostermektedir
(3,100

POOD'da: hiperproklaktinem:  porilmesinl gofu calismacilar  kabul
agarken, azinliktak: bir gurupta kabul etmamaktedir ve Tu tip olpgular:
ayr: bir entite olarak ele almaktag:rlar (&.,10,11,12,13). Bu caligmada
glde edilen sonuglarls bizm, birincl gusup caligmasilarin diigineslarini
deatek]lemaktayiz.

Tabbhakh we arksdeglara (10}, Istestistiksel bir anlamlilik
vermemelerine kaosan amenore lle birlikte hirsutismus, obesite, serum FT
ve DHEA=S50 dizeylerinin yiksed vulunmssi ve niperproklaktinemiyi fazla
ghrmeierine karsin oligomenorell hastalards LH/FSH oranini dana ylksek
bulduklarin: sovlemiglerdir. Bu galizmads i=e oligomenorseli olgulards
LH/FUSE graninin dahs yilksek belunmes: yeninds -hirsutismus, Serum FT
dilzeylerinin wlisek olmas: wve hiperprolaktinemi dana fazla goridlmug
olup, amensreli hastalards opesite, Serum DHER—SOa diizeylerinin
yilksekligl daha fEzls sapténmistir,

Ohesite, cliponenore lle birlikee gtrilie diyenlerin dilglinoesine
katilmak mimkin degildir.

Bar: celigmasilar FPCOZde over wvolUminin normal blunma Oranin:
¥5.50 varirken, bu calismeds %9.% eraninds saptonmighor {10,14}). Pariei
ve arkadagiar: (15%) gibl bu galigmeds da, over vollmld ile serum hormen
difzevlerl arasinda hichir kerslasyons rastlanmamigtir.

Bradnd ve srkedssiac: (L), POOD'de serum PRL we 1H dugeyleri ara-
ginde pozitif korelaeyonlardan pansederlerken, baz: galigmacilarda niper—
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prolaktinemik algulerin serumunda normal veys normalden dlsitke diilzeylerde
LH we FBH hormgnlaring saptadiklarin: soyiemiglerdic (3).

HBu gali:gmeda serum BRL ve FSH dizeyleri arasinda pozltir
korelasyon bulunmasa diger galigmacilarin bulgulerifa z1tlak
getermlstir. Difier taraften serum FRL we LH dizevleri arasinda zitlik
gdatermigtic, Diger mAarafian serum PRL ve LY dizeyleri arasinda herhangi
bir kerelasyon pbsterilmemesine karsin nipepprolektinemii olan 4 olpuda
da gerum LH ve FS5H dizeyleri normalden yiksek oulunmestur. Serum PRL ve
FI' gizeyler: arguinds korelasvon olmasina kargan serum PRL wea. DHEA-SO
diizeyleri arasinds morelasyon olmamss:, PRLnin adrenal besini stimiile
ederek  DHEA-GO yapimini  artirdifira inanmayenlarin dilslincelerint
desteklemektedir (3,17). Serum LE ve FT dizeyleri arasinda positilt
korelasyon Glmasi, PODD'da beblensn spnucn VermigTir.

SGonug olarak diyebillisie 53, 2000'nin patofizyolejisinde LH/FSH
araninie yilksek clmasinin Bremini snlomak igin dehs kapsemla galismalara
gereksinim verdir. Simdive kadar vap:lan éalipmalsrin buo aglltlame igin
yeterli nicelik ve nitelikte oimadyfn kanis:odayiz.
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