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ABSTRACT

Polycystic ovary syndrome is an endocrine disorder characterized by hyperandrogenism (the presence of highly increased levels of male
hormones) and chronic anovulation (lack of ovulation), which is especially common in women of reproductive age range and which occurs
due to hormonal and metabolic abnormalities. Its prevalence varies between countries but tends to be increasing worldwide. While the
conditions’ etiology is thought to be caused by both environmental and genetic factors, the exact causes remain poorly understood. At the
cellular level; mitochondrial dysfunction, oxidative stress and inflammation are thought to play a role in the pathogenesis of PCOS. With
regards to the treatment of the patients with PCOS; lifestyle changes in areas such as nutrition are aimed to relieve the associated symptoms.
One of these interventions is the use of coenzyme Q10, an antioxidant, as a dietary supplement. Coenzyme 010 maintains oxidation cycles by
taking part in energy production. It affects insulin and adiponectin receptors and provides glycemic control in patients. Its presence in the
inner mitochondrial membrane also supports the recovery of the ovarian function. In this review article, we aimed to evaluate the efficacy

and safety of coenzyme Q10 supplementation in the treatment of PCOS by searching Google Scholar, ScienceDirect and PubMed databases.
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Polikistik Over Sendromunda Koenzim Q10 Takviyesi

0z

Polikistik over sendromu; hiperandrojenizm (erkeklik hormonu yiksekligi) ve kronik anovulasyon (yumurtlama eksikligi) ile karakterize olup
ozellikle dogurganlik cagindaki kadinlarda yaygin olarak gorilen, hormonal ve metabolik anomalilere bagl olarak ortaya ¢ikan endokrin
bir bozukluktur. Prevalansi Ulkeler arasinda farklilik gostermekle birlikte dunya genelinde giderek artma egilimindedir. Etiyolojisinin hem
cevresel hem de genetik faktorlerden kaynaklandigi dustnilse de halen tam olarak anlasilamamistir. Hicresel dizeyde, mitokondriyal
disfonksiyon, oksidatif stres ve inflamasyonun PKQS patogenezinde rol oynadigi dustntlmektedir. Bu hastalarin tedavisinde beslenme gibi
konularda yasam tarzi degisiklikleri yapilarak semptomlarin giderilmesi amacglanmistir. Bu miidahalelerden biri de hastalarin diyet takviyesi
olarak bir antioksidan olan koezim Q10 kullanmalaridir. Koenzim Q10, enerji Uretiminde yer alarak oksidasyon déngulerini surdirmektedir.
Insiilin ve adiponektin reseptérlerini etkileyerek hastalarda glisemik kontrolii saglar. ic motokondriyal membranda bulunmasiyla yumurtalik
fonksiyonlarinin iyilesmesini de desteklemektedir. Bu derleme nitelikteki makalede Google Scholar, ScienceDirect ve PubMed veri tabanlari
taranarak PKQS tedavisinde koenzim Q10 takviyesinin etkinligini ve glvenligini degerlendirmek amaclanmistir.

Anahtar kelimeler: Beslenme, Besin takviyesi, Koenzim 010, Polikistik over sendromu.
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Polikistik over sendromu (PKOS) en fazla Greme cagindaki
kadinlari etkileyen, hiperandrojenizm (erkeklik hormonu
ylksekligi) ve kronik anovulasyon (yumurtlama eksikligi)
ile karakterize bir endokrinojik bozukluktur (Siemienowicz
ve ark. 2020). Glncel yayimlanan bir sistematik derlemede
National Institutes of Health (NIH) 1990, European Society
for Human Reproduction & Embryology/American Society
of Reproductive Medicine (ESHRE/ASRM) 2003 ve Androgen
Excess & PCOS (AES-PCOS) tani kriterlerine gére PKOS
%6.2, %195 ve %15.0 oldugu
gortimustar (Chiaffarino ve ark. 2022). Polikistik overli

prevalansinin siraslyla

kadinlarda genellikle androjen, luteinlestirici hormon (LH),
ostrojen ve prolaktin seviyeleri olmasi gerekenden yiksek
bulunmaktadir. Polikistik overi olan bireylerde insulin direnci,
obezite, tip 2 diyabet, dislipidemi, kardiyovaskiler hastalik,
psikiyatrik ve norolojik bozukluklar ve jinekolojik kanserler
gibi  cesitli
PKOS'lu kadinlarda gestasyonel diyabet ve preterm dogum

komplikasyonlar gérulebilmektedir.  Ayrica
gibi dogumsal komplikasyonlar da ortaya clikabilmektedir.
Hastaligin belirtileri ve bulgulari arasinda hirsutizm (asiri
tlylenme, %60-90), oligomenore (seyrek adet gdérme,
%50-90), (kisirlik,  %55-75),
(yumurtaliklarda gok sayida kist olusumu, %50-75), obezite
(%40-60), amenore (adet kesilmesi, %25-50), akne (%25) ve
disfonksiyonel uterus kanamasi (%30) bulunmaktadir (Zhao

ve ark. 2020).

infertilite polikistik  over

1. Polikistik Over Sendromu

Polikistik ~ over  sendromu, overlerde  disfonksiyan,
hiperandrojenizm, hirsutizm, akne, infertilite ve gebelik
kayiplari gibi klinik durumlardan olusan bir sendromdur
(Siemienowicz ve ark. 2020). Patofizyolojisi tam olarak

aciklanamamakla birlikte, etiyolojisinde bircok genetik
ve cevresel faktorin rol oynadigi karmasik ve heterojen
bir metabolik hastalik olarak kabul edilmektedir (Hortu
ve Karadas 2019). Polikistik over sendromu, sendromu
tanimlayan tek bir belirti veya tani testinin bulunmamasindan
dolayitanikonulmasi oldukcazor olan heterojen bir hastaliktir.
Bu nedenle, PKOS tanisinin konulmasi icin 2012 yilinda Ulusal

Saglk Enstittleri (NIH) tarafindan yapilan bir konsensus

toplantisinda, 2003 Rotterdam kriterlerinin kullaniimasi ve
fenotiplerin tanimlanmasi karari alinmistir (Azziz 2018). Bu
kriterlere gore, tani konulabilmesiigin asagidaki G¢ kriterden
en az iki tanesinin karsilanmasi gerekmektedir:

1. Oligoovulasyon veya anovulasyon,

2. Klinik veya biyokimyasal hiperandrojenizm,
3. Polikistik overlerin ultrasonografik bulgulari.
PKOS’un Yonetimi ve Beslenme Yaklasimi

Paolikistik overin yonetimi ve tedavi secenekleri, hastanin
semptomlarina 0zgl olarak kisisellestirilmelidir. Tedavinin
amacl, uzun donemli saglk risklerini énleme ve yasam
kalitesini iyilestirmeye  yonelik  olmalidir.  Hastaligin
semptomlarindan biri olan hiperandrojenizmin tedavisinin
yaninda, bu semptoma bagli olarak gorilen obezite, insilin
direnci ve dislipidemi gibi PKOS ile iliskili komorbiditeleri
kontrol altinda tutmak amaciyla tedavi duzenlenmelidir

(Kamboj ve Bonny 2017).

Hastaligin  tedavisinde, patofizyolojisinde rol oynayan

cevresel faktorleri minimalize etmek igin farmakolojik
tedaviler uygulanmasina ragmen yasam tarzi degisiklikleri
birincil tedavi yontemi olarak tercih edilmektedir. Duzenli
fiziksel aktivite, ideal vicut agirhginin korunmasl, saglikl
beslenme aligkanliklari edinmek ve sigara kullanimindan uzak
durulmasi metabolik hastaliklarin énlenmesi ve tedavisinde
onemlidir. Yuksek kalorili diyetler ve hareketsiz yasam tarzlari
PKOS'un siddetlenmesine yol acabilir. Seker icerigi ylksek
diyetler badirsak florasini degistirerek, kronik enflamasyona
neden olarak, insUlin direncini artirarak ve androjen Uretimini
artirarak PKOS olusumuna neden olmaktadir (Zeng ve ark.
2020). Bir galismanin sonucunda, PKOS'Iu kadinlarin blytk
cogunlugunda diyetlerin dengesiz oldugu ve posa, omega-3
yag asidi, kalsiyum, magnezyum, ginko, folik asit, C vitamini,
B12 vitamini ve D vitamini gibi besin égeleri agisindan yetersiz
oldugu bildirilmistir (Szczuko ve ark. 2021).

Bu bireylerde oksidatif stresin artmasiyla birlikte PKOS
siddeti artmakta ve semptomlar siddetlenmektedir. Yapilan
bir calismada antioksidan takviyesinin, PKOS ile iliskili
endokrinopatileri iyilestirebilecegi ifade edilmistir (Panti ve
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ark. 2018). Oksidatif stresi azaltmak amaciyla antioksidan
icerigi yuksek olan bazi besin takviyelerinin kullaniminin
hastallk semptomlarini kontrol altinda tutmak icin faydali
olabilecegine dair kanitlar mevcuttur (He ve ark. 2023).
Bu takviyelerin potansiyel faydalari, ilagc kullaniminda
yasanabilecek yan etkileri veya potansiyel yan etkileri
icin daha fazla arastirma yapilmasi gerekmektedir. Besin
takviyeleri PKOS semptomlarini ve bireyin yasam kalitesini
iyilestirmede faydali olsa bile, saglikli ve dengeli bir diyete ek
olarak alinmasi gerektigi unutulmamalidir.

2. Koenzim Q10

Koenzim (10, insan mitokondrilerinde en yaygin bulunan
koenzim ( tlridir ve insan dokularinda farkli seviyelerde
olmak (zere her dokuda bulunabilir. Ozellikle kalp, bobrek
ve karaciger gibi enerji transferinde gorev yapan organlarda
en yuksek duzeyde bulunur. Koenzim 010, ayni zamanda
“Ubikinon” olarak da bilinmekte olup insan vlicudunda
tirozinden endojen olarak sentezlenen, yagda cozinen
vitamin benzeri bir benzokinon bilesigidir (Nelson ve Cox
2017).

Koenzim 010, mitokondriyal enerji Uretimindeki islevi ve
antioksidan 0zelligiyle taninan bir bilesiktir. Mitokondrial
elektron tasima zincirinde kofaktér olarak gorev alir,
hicresel sinyal iletiminde, gen ekspresyonunda, membran
stabilitesinde ve hucresel redoks reaksiyonlarinda
onemli rol oynar. Ayrica, hicre blyumesi ve apoptozis
kontrolinde de etkilidir. Koenzim 010, vicutta dogal yollarla
sentezlenebilme ve yagda c¢ozinebilme ozelliklerine sahip
tek antioksidan bilesiktir. Hicre membranlarinda doymamis
yag asidi zincirlerine vyakin konumda bulundugundan
dolayl serbest radikallerin temizlenmesinde etkili olur.
Ayrica, bazi antioksidan 0zellik gosteren vitaminlerle de
etkilesim halindedir. Koenzim 010, nikleer faktér-kappa
B1 (NF-KB1) bagimli genlerin ekspresyonunu inhibe ederek
anti-enflamatuar etki gostermektedir. Bununla birlikte,
TNF-a, CRP ve IL-6 gibi sitokinlerin salinimini baskiladigi
ve peroksizom proliferator aktive edici reseptor (PPAR) ile
iliskili anti-enflamatuar yaniti artirdigi gosterilmistir (Toprak

ve Ayaz 2019).

Koenzim 010, lipofilik yapisi nedeniyle gastrointestinal

sistemdeki lipidlerin  emilimine benzer bir sekilde
emilmektedir. Ozellikle yag icerigi ylksek bir yemekle
alindiginda emilim dlzeyi artmaktadir. Koenzim 010,
emildikten sonra ubikinol formuna indirgenerek karacigere
tasinir. Karacigerde, distk yogunluklu lipoproteinler olan
VLDL ve LDL partikillerine eklenerek dolasima katilir.
Koenzim 010 takviyesi alindiktan sonra, maksimum plazma
konsantrasyonuna 6-8 saat sonra ulasilir ve eliminasyon yari

omri 30 saatten daha uzundur (Raizner 2019).

Koenzim Q10'un gunlik gereksinimi tam olarak bilinmemekle
birlikte, yaklasik 500 mg/gin olarak tahmin edilmektedir. Bu
miktarin blylk bir kismi vicut tarafindan sentezlenirken,
distk dlzeyde diyetten de karsilanmaktadir ve karacigerde
yliksek seviyelerde bulunmaktadir (Hargreaves ve ark. 2020).
Koenzim 010 insan viicudunda dogal olarak bulunan bir
bilesen olmasina ragmen, nadiren de olsa istahta azalma,
ishal, bas donmesi, dispepsi, bulanti/kusma gibi cesitli
olumsuz etkilere yol acgabilecegi bildiriimistir. Koenzim Q10
takviyeleri, tabletler, yumusak jel kapsuller, toz dolgulu
kapstlller ve yag slspansiyonlari seklinde bulunmaktadir.
(Raizner 2019). Koenzim 010 takviyesinin dozlari gogunlukla
150-200 mg arasinda degismektedir, ancak bu takviyenin
300-400 mg/gln arasinda olmasinin dolasimdaki CRP, TNF- o
ve IL-6 seviyelerini azaltmada etkili olabilecegi belirtilmistir
(Hou ve ark. 2023).

Kabul edilebilir glinllk alim miktari igin, sicanlarda yapilan bir
kronik toksisite calismasinda NOAEL (No Observed Advers
Effect Level) 1200 mg/kg/glin bulunmus ve buna dayanarak
insanlar icin 12 mg/kg/giin doz olarak belirlenmistir. Ayrica,
klinik veriler insanlarda koenzim Q10 icin gozlenen glvenlik
seviyesinin 1200 mg/qln oldugunu ifade etmektedir (Arenas-
Jalve ark. 2020).

Koenzim Q10'un ilag etkilesimine bakildiginda ise, bilesigin K
vitaminine benzerliginden dolay! sitokrom P450 enzimleriyle
etkilesime girerek varfarin metabolizmasini etkileyebilecegi
one slrilmustir. Koenzim Q10 ve varfarini birlikte alan
hastalarda, koenzim Q10 varfarinin etkisini azaltarak
antikoagulasyonun saglanmasinda zorluklara neden olabilir.
Bu durum ozellikle kardiyovaskuler hastaligi olan bireyler igin
dikkat edilmesi gereken 6nemli bir durumdur (Ayers ve ark.
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2018).
3. Polikistik Over Sendromu ve Koenzim Q10 iliskisi

Polikistik overli kadinlarin tedavi yonetiminde yasam tarzi
degisiklikleri, diyet, egzersiz ve davranis gibi faktérler temel
rol oynamaktadir. Bu yasam tarzi mudahalelerinin agirlik
kaybi saglayarak saglikla ilgili yasam kalitesini arttirdigi
belirtilmektedir. Son yillarda, saghgin tesvik edilmesi ve
iyilestirilmesinde rol oynadiklari igin besin takviyelerine olan
ilgi ve yonelim artmistir.

Koenzim Q10, besin takviyesi olarak kullanilmakta olan bir
bilesiktir ve hucresel ATP Gretimi i¢in mitokondriyal solunum
zincirinde yer alir. Buyagda ¢ozinen benzokinonun oksidasyon
déngulerini surekli strdurebilme becerisinden dolayi glgli bir
antioksidan olarak kabul edilmektedir (Rahmani ve ark. 2017).
Oncelikli olarak kalp ve nérolojik saglik izerindeki faydalariyla
taninmis olsa da son dénemlerde oositler Gzerinde ve ozellikle
PKOS'u kadinlarda dogurganhigl arttirmaya yonelik yapilan
calismalarda on plana clkmaktadir. Yasglanma sureciyle
birlikte, oositlerde enerji Uretimi azalirken, koenzim Q10
eksikligi ve doku aliminin azalmasl arasinda bir iliski oldugu
gortlmektedir. Koenzim 010, oositlere saglandiginda doku
eksikligini etkileyebilir ve antioksidan ozellikleri sayesinde
serbest radikallerle micadele ederek yumurta kalitesini
artirabilir (Ibrahim 2020). Koenzim 010 takviyesi, insilin ve
adiponektin reseptorlerini etkileyerek ve bdylece glisemik
kontroll ve trigliserit lipolizini artirarak PKOS'lu kadinlara
potansiyel fayda saglamaktadir. Bu etkiler, PKOS'lu kadinlar
icin glukoz metabolizmasini ve lipid profillerini iyilestirmede
koenzim Q10 takviyesinin dneminin altini  ¢izmektedir
(Pekcan ve ark. 2019). Ayrica, mitokondri ddllenme strecinde
ve embriyonik gelisimde ¢ok Gnemli bir rol oynamaktadir.
Agirlikli olarak ic mitokondriyal membranda bulunan koenzim
010, hicresel ATP Uretimine dogrudan katkida bulunarak
yumurtalik fonksiyonunun iyilesmesine yol agmaktadir. Ayrica
koenzim 010, folikiler atrezinin birincil mekanizmas! olan
apoptoza karsl koyan bir antiapoptotik ajan olarak gérev
yapmaktadir (Xu ve ark. 2018).

Palikistik overli bireylerde koenzim 010 takviyesinin metabolik
etkilerini arastiran ¢alisma sonuglarina gore, 12 hafta

boyunca 100 mg/gin koenzim 010 aliminin, LDL reseptord
(LDLR) ekspresyonunu azalttigi ancak lipoprotein(a) (Lp(a))
ekspresyonunu etkilemedigi, peroksisom proliferatér-aktive
edici reseptér gama (PPAR-c) ekspresyonunu artirdigi ancak
glukoz tasiyicisi-1 (GLUT-1) ekspresyonunu degistirmedigi
gorulmustar. Bu sonuglar, Polikistik overli bireylerde koenzim
010 takviyesinin bazi metabolik parametreleri olumlu yonde
etkileyebilecedini gostermektedir (Rahmani 2017). Ayrica,
koenzim (Q10'un oksitlenmis dislk yogunluklu lipoprotein
(Ox-LDL) tarafindan tetiklenen AMP-aktive olan protein
kinazin (AMPK) defosforilasyonunu kurtardigi ve reaktif
oksijen tirlerinin (ROS) olusumunu azalttigr belirtilmektedir.
Bu bulgular, CoQ10'un antioksidan ozellikleri sayesinde Ox-
LDL kaynakl endotel oksidatif hasarlari azaltabilecegi ve
bu etkinin AMPK/PKC/NADPH oksidaz sinyal yolunu modle
ettigini gdstermektedir (Tsai ve ark. 2011).

Rahmaninin (2018) PKOS tanisi konmus 40 bireyin katilimiyla
yurattigu randomize kontrolll, ¢ift kor plasebo calismada,
katilimcilar 12 hafta boyunca takip edilmis ve bir gruba
(n=20) 100 mg/giin koenzim Q10 verilmis, diger grup ise
(n=20) plasebo almistir. Calisma sonuglari plaseboya kiyasla
koenzim 010 aliminin inflamatuar belirteclerden olan IL-1,
IL-8 ve TNF-a'nin gen ekspresyonunu azalttigini, ancak TGF-b
gen ekspresyonunu etkilemedigini gdstermistir. inflamatuar
sitokinlerin artmasl, insllin sinyallemesini engelleyerek
inslin direncinin gelismesine neden olabilir. Ayrica, PKOS'lu
bireylerdeki inflamasyon, ateroskleroz ve kisirlik riskini
artirabilir.  Koenzim (10, antioksidan ve serbest radikal
yakalama yetenekleri sayesinde ROS tretimini azaltabilir ve bu,
TNF-a'nin gen ekspresyonunu NF-kB sinyal yolunu kullanarak
etkileyebilmektedir (Pawelczak ve ark. 2014). Bu galismalarda
PKOS'lu bireylerde koenzim Q10 takviyesinin bazi metabolik ve

inflamatuar parametreleri dlizeltebilecegi goralmustar.

Koenzim (10 ve E vitamininin birlikte takviyesinin metabolik
profil Uzerinde gucli bir sinerjik etkiye sahip olabilecegi ve
antioksidan kombinasyonunun tek basina ikisinden de daha iyi
sonug verehilecegi varsayilarak koenzim 010 ve E vitamininin
PKOS'lu
visseral adipozite, glukoz homeostazi parametreleri ve

hastalarda kardiyometabolik risk belirtecleri,

tireme hormonlari Gzerindeki etkilerine bakilmistir. izadi ve
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arkadaslarinin (2019) yaptigi bu galismada 86 PKOS'Iu birey
randomize olarak 4 gruba ayriimis ve 8 hafta boyunca takip
edilmistir. 1. gruba sadece 200 mg/gun koenzim 010, 2. gruba
sadece 400 IU/gin E vitamini, 3. gruba 200 mg/gin koenzim
010 ve 400 IU/gln E vitamini, 4. gruba ise her ikisinden de
plasebo verilmistir. Calisma sonucunda diyetle koenzim Q10
ve/veya E vitamini takviyesinin, serum trigliseritlerinde ve total
kolesterol seviyelerinde anlamli bir distse yol actigi goralmas
ve bu sonucun kardiyometabolik bulgular Uzerinde faydali
etkileri olabilecedi distnilmustir. Ayrica koenzim Q10in E
vitamin ile veya tek basina kullaniminin aclik kan glukozu ve
insllin dlzeylerinin yani sira HOMA-IR ve total testosteron
diizeyleri (izerinde de yararli etkileri oldugu gérilmistr (izadi
ve ark. 2019).

Yapilan bir meta analizde, PKOS'lu kadinlarda koenzim
010, E vitamini, inositoller ve D vitamini iceren oral
beslenme ajanlarinin androjenle iliskili hormonlar, glikolipid
agirha
dederlendirmek amacglanmis ve 23 randomize kontrolld

metabolizmasl ve vicut Uzerindeki etkinligini
calisma dhil edilmistir. Calisma sonucunda koenzim Q10'in
tek basina veya E vitamini ile HOMA-IR'yi ve total testosteronu
azaltmada basarili oldugu gorullrken lipid metabolizmasini
iyilestirmede anlamli bir sonug elde edilmemistir (Zhang ve

ark. 2021).

Samimi ve arkadaslari (2017) tarafindan, koenzim (10
takviyesinin glukoz metabolizmasi ve lipid profilleri Uzerindeki
etkilerini degerlendirmek amaciyla yapilan c¢alismada 60
PKOS'lu kadin 12 hafta boyunca randomize kontrolli olarak
takip edilmistir. Katiimcilar, bir grup 100 mg/giin koenzim Q10,
diger grup ise plasebo alacak sekilde iki gruba ayrilmistir. 12
haftalik midahalenin ardindan koenzim 010 takviyesinin glukoz
metabolizmasi, serum total kolesterol ve LDL-kolesterol
seviyeleri Uzerinde faydali etkileri oldugu ancak diger lipid
profillerini etkilemedigi sonucuna ulasilmistir.

Yapilan bir sistematik derlemede ise, PKOSIu bireylerde
koenzim 010 kullaniminin serum aglik kan glukozu ve HOMA-
IR'yi onemli olclde azalttigi, glikoz ve lipid metabolizmasi,
enflamasyon ve cinsiyet hormonu seviyelerinde ise bir iyilesme
gosterdigi belirtilmistir (Liu ve ark. 2020).

Koenzim Q10'un, PKOS'Iu kadinlardaki inflamatuar siregler
icin onemli bir etkisi bulunmaktadir. PKOS'un patogenezinde,
dlsuk dlzeyde kronik inflamasyon ve proinflamatuar ve
antiinflamatuar sitokin duzeyleri arasindaki dengesizlik
énemli rol oynamaktadir. Bu sendromun gelisiminde TNF-a,
[L-1A, IL-1B, IL-6 ve IL-18 gibi proinflamatuar sitokinler ana
aracilardir. inflamasyon, Kupffer hiicrelerinde proinflamatuar
sitokin dretimini artirmasi sonucu gorulen serbest radikallerin
aktivasyonuyla iliskilidir ve bu da karaciger hucrelerinde
inflamasyon ve apoptozu artirmaktadir. Koenzim 010'un
antioksidan etkisi ile inflamatuar sureci inhibe ederek
inflamasyonu azaltma durumu gortlebilmektedir (Gouveia ve

ark. 2018).

Polikistik overli asirt kilolu ve obez kadinlarda koenzim (10
takviyesinininflamatuvar ve endotelyal disfonksiyonindeksleri
Uzerindeki etkilerini belirlemek amaciyla yapilan bir ¢alismada
43 PKOS'lu kadin rasgele iki gruba ayriimistir. Bir grup 8 hafta
boyunca 200 mg/gun koenzim 010 alirken diger grup plasebo
almistir. Calisma sonucunda koenzim Q10 takviyesi alan grupta,
TNF-a, hs-CRP, IL-6, VCAM-1 ve E-selektin dlzeylerinde
anlamli bir azalmaya oldugu gortlmistr (Taghizadeh ve ark.
2021).

Koenzim Q10 aliminin insdlin, lipid ve inflamasyon ile ilgili gen
ekspresyonu Uzerindeki etkilerini degerlendirmek amaciyla
yapilan bir calisamda ise 40 PKOS'lu kadin randomize olarak
iki gruba ayrilmis ve 12 hafta boyunca takip edilmistir. Bu
surecte 1. gruba 100 mg/gun koenzim Q10 verilirken, 2. gruba
placebo verilmistir. Sonug olarak PKOS'lu kadinlarda 12 hafta
boyunca koenzim Q10 alimi LDLR, PPAR-c, IL-1, IL-8 ve TNF-a
gen ekspresyonunu dnemli élgiide iyilestirmistir (Rahmani ve
ark. 2018).

Baska bir calismada ise, koenzim 010 takviyesinin hormonal
indeksler, ruh sagligi, inflamatuar yanit ve oksidatif stres
etkisi
PKOS'lu kadinin randomize olarak 12 hafta boyunca takip

biyobelirtecleri  Gzerindeki degerlendirilmistir. 55
edildigi calismada, katilimcilar bir gruba 100 mg/gin koenzim
010, diger gruba placebo verilecek sekilde ikiye ayrilmistir.
Sonug olarak, 12 haftalik koenzim Q10 takviyesi Beck Depresyon
Envanteri(BDE), Beck Anksiyete Envanteri(BAE), hs-CRP, total

testosteron, dehidroepiandrosteron silfat (DHEAS), hirsutizm,
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SHBG, total antioksidan kapasite (TAC) ve malondialdehit
(MDA) diizeyleri tzerinde faydali etki gostermistir (Karamali
ve Gholizadeh 2022). Polikistik overli hastalarda metabolik
ve endakrin fonksiyon bozukluklarinin koenzim Q10 takviyesi
ile duzeldigi, insdlin ve lipid metabolizmasinin iyilestigi
gozlemlenmistir (Rodick ve ark. 2018). Ek olarak, koenzim
010un oksidatif stresi azaltmasi trigliseritlerin lipolizinin
artmasiyla sonuglanmakta ve bu da endotel metabolizmasina
olumlu bir sekilde katkida bulunmaktadir (Pekcan ve ark. 2019).

Palikistik over tedavisinde koenzim 010 takviyesinin etkinligini
ve guvenilirligini degerlendirmek igin yapilan bir sistematik
derleme ve meta analizde, koenzim 010 ilavesinin HOMA-IR,
aclk insulin seviyesi ve aclik kan glukozunu azaltarak ins(lin
direncini iyilestirdigi, FSH'yi artirip testosteronu azaltarak
cinsiyet hormonu seviyelerini artirdi§i ve TG, TC, LDL-Clyi
azaltip HOL-K'yi artirarak kan lipitlerini iyilestirdigi ve bu
sayede PKOS'u iyilestirmek icin guvenli bir tedavi oldugu
sonucuna varilmistir (Zhang ve ark. 2022).

SONUG

Polikistik over sendromu, kadinlarin  Ureme sistemini
etkileyen yaygin bir hormaonal bozukluktur. Bu sendromun
nedenleri tam olarak anlasilamamis olsa da genetik ve
cevresel faktorlerin etkisi oldugu distnulmektedir. Tedavisi,
semptomlarin yénetilmesi, hormonal denge saglanmasi ve
Ureme potansiyelinin artirimasi Uzerine odaklanir. Hastaligin
tedavisi genellikle hormonal ilaclar, yasam tarzi degisiklikleri

ve kilo kontrolind icermektedir.

Koenzim Q10 ise vicudumuzda dogal olarak bulunan bir
antioksidandir. Mitokondrilerde enerji Uretimi icin onemli
bir rol oynar ve hicrelerin saglikli isleyisini destekler. Ayrica,
antioksidan 0zelligi sayesinde hucreleri serbest radikallerin
zararl etkilerinden korumaktadir.

Polikistik over ile koenzim Q10 arasindaki iliskiyi inceleyen
PKOS'lu  kadinlarda
koenzim Q10 dlzeylerinin disuk oldugunu géstermektedir.

calismalardan elde edilen bulgular,

Ayrica, koenzim 010 takviyesinin PKOS semptomlarinin
iyilestirilmesine yardimci olabilecedi ve hormonal dengeyi
one surtlmektedir.

destekleyebilecegi Ancak yapilan

calismalar sonucunda halen koenzim Q10 igin etkin doz dnerisi

bulunmamaktadir.

Ayrica, PKOS ve koenzim Q10 arasindaki iliski hala tam olarak
anlasilmamistir ve daha fazla arastirmaya ihtiyag vardir.
Bu alanda gelecekte yapilacak olan calismalarin, PKOS
tedavisinde koenzim 010'un potansiyel etkilerini daha iyi
anlamamiza ve yeni tedavi yaklagimlarinin gelistiriimesine
yardimcl olabilecegi distndlmektedir.
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