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Amag: Polikistik over sendromu PKOS , iireme ¢agindaki kadinlarda en sik goriilen endokrin hastaliktir. Siklig1 National Institutes of Health (NIH)
kriterlerine gore %6- 10, geniGletilmiG Roterdam kriterlerine gore %15 oramndadir. Rotterdam 2003 konsensus ¢aliGmasinda belirlenen kriterler
bugiin i¢in revize edilmiG hali ile ¢aliGmamizdaki PKOS* lu hastalara tam koymak i¢in kullanilmiGtir. Son yillarda etiyopatogenezinde insiilin
direncinin roliiniin ortaya konmasi ve obezite, tip 2 diabetes mellitus DM , hipertansiyon, dislipidemi, iskemik kalp hastaliklari gibi uzun donem
saglik riskleriyle iliGkisi gosterilmiGtir. PKOSIu kadinlarin, PKOS*Iu olmayan benzer yaG gruplarindaki kadinlara gére metabolik sendrom
geliGtirme ihtimali dort kat daha fazladir. Grisin yeni tanimlanmiG bir myokin olup termogenez, glukoz homeostazisi ve enerji metabolizmasinda rol
oynar. Grisin insiilin direnci ve metabolik sendromla ilGkili bulunmuGtur. Grisin hormonu, enerji harcanmasim arttirip kilo kaybina neden oldugu
i¢in metabolik hastaliklarin tedavisinde umut verici olmuGtur. Biz bu ¢aliGmamizda PKOS*Ilu olan ve olmayan kontrol grubunda serum irisin
diizeylerini degerlendirerek her iki grup arasinda karGilaGtirmay1 amagladik. Boylece artmiG metabolik sendrom riski gibi uzun dénem saglik
risklerini 6ngdrmeyi amagladik. Gereg ve Yontem: Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi Pendik Egitim ve AraGtirma Hastanesi Jine koloji ve
Gnfertilite Poliklinigine baGvuran 18-35 yaG arasi, ek sistemik hastaligi olmayan, Rotterdam 2003 kriterlerine gore PKOS tanist alan 120 hasta ve
60 kontrol grubu ¢aliGmaya dahil edildi. Hastalara jinekolojik muayene esnasinda pelvik ultrason yapildi. Kilo, boy, tansiyon, bel-kalga cevreleri
6lgiildii. Aglik kan Gekeri, aglik insiilin, total kolesterol, LDL, HDL, trigliserid, total testosteron, SHBG, FSH, LH, estradiol ve irisin diizeylerine
bakildi. Hastalar Ferriman Gallwey skorlama sistemine gore hirsutizm agisindan degerlendirildi. Serbest androjen indeksleri ve HOMA-IR degerleri
hesaplandi. Metabolik sendrom tanist i¢cin UDF+ AHA/ NHLBI konsensus kriterleri kullanildi. Bulgular: PKOS® lu hastalar ve kontrol grubu klinik
ozellikler agisindan karGilaGtirildiginda her iki grup arasinda yaG, gravida, parite ve VKG agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark izlenmedi.
Bel- kalga oranu, sistolik ve diyastolik kan basinglar1 ve FGS degerleri agisindan PKOS grubundaki hastalarda istatistiksel anlaml1 olarak daha yiiksek
degerler izlendi (p<0,05). Polikistik over sendromlu hastalar ve kontrol grubunun biyokimyasal, hormonal ve irisin degerleri karGilaGtirildiginda her
iki grup arasinda HDL, LDL, total kolesterol, trigliserid, FAI ve HOMA -IR skorlart agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark izlenmedi. Grisin
diizeyleri agisindan PKOS grubundaki hastalarda istatistiksel anlaml1 olarak daha yiiksek degerler izlendi (p<0,05). Metabolik sendrom olan ve
olmayan PKOS grubunda yaG, gravida, parite, VKG degerleri agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark izlenmedi. Metabolik sendrom olan
PKOS grubunda bel-kalga orani, sistolik- diyastolik tansiyon degerleri ve FGS degerleri agisindan istatistiksel anlamli olarak daha yiiksek degerler
izlendi (p<0,05 p<0,01). Metabolik sendrom olan ve olmayan PKOS grubunda LDL degerleri agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark izlenmedi.
Metabolik sendrom olan PKOS grubunda irisin, total kolesterol, trigliserid, FAI ve HOMA-IR degerleri agisindan istatistiksel anlamli olarak daha
yiiksek degerler izlendi (p<0,01). Sonug: PKOS hasta grubunda irisin diizeyleri kontrol grubuna gore istatistiksel anlamli olarak daha yiiksektir.
Metabolik sendromlu olan PKOS alt grubunda ise metabolik sendrom olmayan gruba gore irisin diizeyleri istatistiksel anlamli olarak daha yiksek
bulunmuGtur. Anahtar Kelimeler: Polikistik over sendromu, irisin diizeyi, metabolik sendrom
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hesaplandi. Metabolik sendrom tanist i¢cin UDF+ AHA/ NHLBI konsensus kriterleri kullanildi. Bulgular: PKOS® lu hastalar ve kontrol grubu klinik
ozellikler agisindan karGilaGtirildiginda her iki grup arasinda yaG, gravida, parite ve VKG agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark izlenmedi.
Bel- kalga oranu, sistolik ve diyastolik kan basinglar1 ve FGS degerleri agisindan PKOS grubundaki hastalarda istatistiksel anlaml1 olarak daha yiiksek
degerler izlendi (p<0,05). Polikistik over sendromlu hastalar ve kontrol grubunun biyokimyasal, hormonal ve irisin degerleri karGilaGtirildiginda her
iki grup arasinda HDL, LDL, total kolesterol, trigliserid, FAI ve HOMA -IR skorlart agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark izlenmedi. Grisin
diizeyleri agisindan PKOS grubundaki hastalarda istatistiksel anlaml1 olarak daha yiiksek degerler izlendi (p<0,05). Metabolik sendrom olan ve
olmayan PKOS grubunda yaG, gravida, parite, VKG degerleri agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark izlenmedi. Metabolik sendrom olan
PKOS grubunda bel-kalga orani, sistolik- diyastolik tansiyon degerleri ve FGS degerleri agisindan istatistiksel anlamli olarak daha yiiksek degerler
izlendi (p<0,05 p<0,01). Metabolik sendrom olan ve olmayan PKOS grubunda LDL degerleri agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark izlenmedi.
Metabolik sendrom olan PKOS grubunda irisin, total kolesterol, trigliserid, FAI ve HOMA-IR degerleri agisindan istatistiksel anlamli olarak daha
yiiksek degerler izlendi (p<0,01). Sonug: PKOS hasta grubunda irisin diizeyleri kontrol grubuna gore istatistiksel anlamli olarak daha yiiksektir.
Metabolik sendromlu olan PKOS alt grubunda ise metabolik sendrom olmayan gruba gore irisin diizeyleri istatistiksel anlamli olarak daha yiksek
bulunmuGtur. Anahtar Kelimeler: Polikistik over sendromu, irisin diizeyi, metabolik sendrom
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Amag: Polikistik over sendromu PKOS , iireme ¢agindaki kadinlarda en sik goriilen endokrin hastaliktir. Siklig1 National Institutes of Health (NIH)
kriterlerine gore %6- 10, geniGletilmiG Roterdam kriterlerine gore %15 oramndadir. Rotterdam 2003 konsensus ¢aliGmasinda belirlenen kriterler
bugiin i¢in revize edilmiG hali ile ¢aliGmamizdaki PKOS* lu hastalara tam koymak i¢in kullanilmiGtir. Son yillarda etiyopatogenezinde insiilin
direncinin roliiniin ortaya konmasi ve obezite, tip 2 diabetes mellitus DM , hipertansiyon, dislipidemi, iskemik kalp hastaliklari gibi uzun donem
saglik riskleriyle iliGkisi gosterilmiGtir. PKOSIu kadinlarin, PKOS*Iu olmayan benzer yaG gruplarindaki kadinlara gére metabolik sendrom
geliGtirme ihtimali dort kat daha fazladir. Grisin yeni tanimlanmiG bir myokin olup termogenez, glukoz homeostazisi ve enerji metabolizmasinda rol
oynar. Grisin insiilin direnci ve metabolik sendromla ilGkili bulunmuGtur. Grisin hormonu, enerji harcanmasim arttirip kilo kaybina neden oldugu
i¢in metabolik hastaliklarin tedavisinde umut verici olmuGtur. Biz bu ¢aliGmamizda PKOS*Ilu olan ve olmayan kontrol grubunda serum irisin
diizeylerini degerlendirerek her iki grup arasinda karGilaGtirmay1 amagladik. Boylece artmiG metabolik sendrom riski gibi uzun dénem saglik
risklerini 6ngdrmeyi amagladik. Gereg ve Yontem: Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi Pendik Egitim ve AraGtirma Hastanesi Jine koloji ve
Gnfertilite Poliklinigine baGvuran 18-35 yaG arasi, ek sistemik hastaligi olmayan, Rotterdam 2003 kriterlerine gore PKOS tanist alan 120 hasta ve
60 kontrol grubu ¢aliGmaya dahil edildi. Hastalara jinekolojik muayene esnasinda pelvik ultrason yapildi. Kilo, boy, tansiyon, bel-kalga cevreleri
6lgiildii. Aglik kan Gekeri, aglik insiilin, total kolesterol, LDL, HDL, trigliserid, total testosteron, SHBG, FSH, LH, estradiol ve irisin diizeylerine
bakildi. Hastalar Ferriman Gallwey skorlama sistemine gore hirsutizm agisindan degerlendirildi. Serbest androjen indeksleri ve HOMA-IR degerleri
hesaplandi. Metabolik sendrom tanist i¢cin UDF+ AHA/ NHLBI konsensus kriterleri kullanildi. Bulgular: PKOS® lu hastalar ve kontrol grubu klinik
ozellikler agisindan karGilaGtirildiginda her iki grup arasinda yaG, gravida, parite ve VKG agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark izlenmedi.
Bel- kalga oranu, sistolik ve diyastolik kan basinglar1 ve FGS degerleri agisindan PKOS grubundaki hastalarda istatistiksel anlaml1 olarak daha yiiksek
degerler izlendi (p<0,05). Polikistik over sendromlu hastalar ve kontrol grubunun biyokimyasal, hormonal ve irisin degerleri karGilaGtirildiginda her
iki grup arasinda HDL, LDL, total kolesterol, trigliserid, FAI ve HOMA -IR skorlart agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark izlenmedi. Grisin
diizeyleri agisindan PKOS grubundaki hastalarda istatistiksel anlaml1 olarak daha yiiksek degerler izlendi (p<0,05). Metabolik sendrom olan ve
olmayan PKOS grubunda yaG, gravida, parite, VKG degerleri agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark izlenmedi. Metabolik sendrom olan
PKOS grubunda bel-kalga orani, sistolik- diyastolik tansiyon degerleri ve FGS degerleri agisindan istatistiksel anlamli olarak daha yiiksek degerler
izlendi (p<0,05 p<0,01). Metabolik sendrom olan ve olmayan PKOS grubunda LDL degerleri agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark izlenmedi.
Metabolik sendrom olan PKOS grubunda irisin, total kolesterol, trigliserid, FAI ve HOMA-IR degerleri agisindan istatistiksel anlamli olarak daha
yiiksek degerler izlendi (p<0,01). Sonug: PKOS hasta grubunda irisin diizeyleri kontrol grubuna gore istatistiksel anlamli olarak daha yiiksektir.
Metabolik sendromlu olan PKOS alt grubunda ise metabolik sendrom olmayan gruba gore irisin diizeyleri istatistiksel anlamli olarak daha yiksek
bulunmuGtur. Anahtar Kelimeler: Polikistik over sendromu, irisin diizeyi, metabolik sendrom
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