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LABURPENA:  Endometriosia (EM) emakumeen artean ezgaitasuna eta antzutasuna sor ditzakeen gaixotasun prebalentea den arren, oraindik 
ez da argitu zein diren bere fisiopatologian eragiten duten faktoreak. Azken urte hauetan argitaratutako ikerketek iradokitzen dute ingurumeneko 
disruptore endokrinoekiko (EDC) esposizioak EMan eragin dezakeela, eta, orain arteko ebidentzia identifikatzeko, lan honen helburua berrikus-
pen sistematiko bat gauzatzea da. Horretarako, PRISMA metodologia erabiliz, 2012-2022 bitartean EDCekiko esposizioa eta EMari buruz egin-
dako ikerketen bilaketa bibliografiko bat egin zen PubMed, ScienceDirect eta Scopus datu-baseetan. Guztira, inklusio-irizpideak betetzen zituz-
ten 26 artikulu identifikatu ziren. Ikerketa gehienetan, asoziazio positiboa gertatu zen gutxienez EDC baten eta EMaren artean. BPAren kasuan, 
zazpi artikuluetatik bostetan asoziazio positiboa gertatu zen, bentzofenonen kasuan hirutik bitan, eta PFAS (PFOS, PFOA , PFNA, PFDA, PFBS) 
kasu guztietan. Parabenoak eta pestizida organofosforatuak artikulu bakarrean aztertu ziren, asoziazio positiboa erakutsiz. Aldiz, ftalatoetan eta 
metaletan orokorrean emaitzak kontraesankorrak izan ziren. Pb-aren kasuan, posible da maila baxuetan soilik izatea arrisku-faktorea. Emaitzek 
argi erakusten dute oraindik ikerketa gutxi egin direla EMan EDCekiko esposizioak duen eragina aztertzen. Egin diren ikerketa batzuek eragina 
badela iradokitzen duten arren, alborapen-arazoak eta beren arteko desberdintasun metodologikoak direla eta, ebidentzia sendorik ez dagoela 
esan daiteke. Ikerketa gehiagoren beharra dago aztertu diren EDCekiko esposizioak EMan duen eragina aztertzeko eta mekanismoak argitzeko.

HITZ GAKOAK:  berrikuspen sistematikoa, endometriosia, disruptore endokrinoak, ikerketa epidemiologikoak.

ABSTRACT:  Endometriosis (EM) is a highly prevalent disease that can cause disability and infertility among women. However, the factors in-
fluencing its pathophysiology have not yet been elucidated. In recent years, published studies suggest that exposure to environmental endocrine 
disruptors (EDCs) may contribute to EM, and in order to identify the current evidence, the aim of this work is to carry out a systematic review. 
For this purpose, using the PRISMA methodology, a bibliographic search of studies on exposure to EDCs and EM between 2012-2022 was car-
ried out in the PubMed, ScienceDirect and Scopus databases. A total of 26 articles that met the inclusion criteria were identified. Most studies 
reported a positive association between at least one EDC and EM. In the case of BPA, a positive association was found in five out of seven arti-
cles, in the case of benzophenones in two out of three, and in all of the studies involving PFAS (PFOS, PFOA, PFNA, PFDA, PFBS). Parabens 
and organophosphate pesticides were studied in only one article and showed a positive association. On the other hand, the results for phthalates 
and metals in general have been contradictory. In the case of Pb, it is possible that it is a risk factor only at low levels. The results clearly show 
that there are still few studies investigating the effect of exposure to EDCs on EM. Although some studies suggest a relationship between certain 
EDCs and EM, due to bias problems and methodological differences between them, there is no strong epidemiological evidence. Further re-
search is needed to examine the effect of exposure to the studied EDCs on EM and to elucidate the mechanisms involved.

KEYWORDS:  systematic review, endometriosis, endocrine disruptors, epidemiological studies.
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Kutsatzaileen laburdurak
2,4OH-BP: 2,4-dihidroxibentzofenona
2OH-4MeO-BP: 2-hidroxi-4-metoxibentzofenona
4-OH-BP: 4-hidroxibentzofenona
As: artsenikoa
BP1: 1-bentzofenona
BP3: 3-bentzofenona
BPA: bisfenol A
BPF: bisfenol F
BPS: bisfenol S
BuP: butilparabenoa
Cd: kadmioa
Cr: kromoa
Cu: kobrea
DEHP: dietil hexil ftalatoa
EtP: etilparabenoa
HCH: hexakloroziklohexanoa
Hg: merkurioa
IMPY: 2-isopropil-4-metil-6-hidroxipirimidinoa
MCMHP: mono-[(2-karboximetil) hexil] ftalatoa
MCPP: mono (3-karboxipropil) ftalatoa
MECPP: mono (2-ethil-5-karboxifentil) ftalatoa
MEHHP: mono (2-etil-5-hidroxihexil) ftalatoa
MEHP: mono (2-ethilhexil) ftalatoa
MEOHP: mono (2-etil-5-oxohexil) ftalatoa
MeP: metilparabenoa
MnBP: mono-n-butil ftalatoa
MOP: monooktil ftalatoa
OCDF: oktaklorodibentzofuranoa
Pb: beruna
PBB: bifenilo polibromatua
PBDE: polibromodifenil eterra
PCB: bifenilo polikloratua
PCDD: dibentzodioxina polikloratua
PFBS: azido perfluorobutano sulfonikoa
PFDA: azido perfluorodekanoikoa
PFHpA: azido perfluoroheptanoikoa
PFHxS: azido perfluoroheptanoikoa
PFNA: azido perfluorononanoikoa
PFOA: azido perfluorooktanoikoa
PFOS: perfluorooktano sulfonatoa
TCPY: 3,5,6-trikloro-2-piridinola
Zn: zinka
β-HCH: beta hexakloroziklohexanoa
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1.  SARRERA

Endometriosia (EM) etiologia ezezaguneko faktore anitzeko gaixota-
suna da, umetokitik kanpo endometrio-ehuna agertzea eta haztea eragiten 
duena, hanturazko erreakzio bat sorraraziz inplantazio-eremuan [1]. Ondo-
rioz, kaltetutako emakumeek sabeleko min kronikoa dute, askotan desgai
tzailea dena, eta ugalkortasun-arazo larriak izaten dituzte. EMak ugaltze-
adinean dauden emakumeen % 10 ingururi eragiten diola kalkulatzen da; 
pelbiseko min kronikoa edo/eta ugalkortasun-arazoak dituzten emakumee-
tan, berriz, % 50era igotzen da portzentajea [2]. Gaixotasunaren bilakaera 
progresibo eta errepikakorrak ondorio larriak dakartza emakumeen osasun 
fisiko, sexual eta emozionalean  [3], eta kostu ekonomiko izugarriak ditu. 
Orain dela gutxi argitaratutako berrikuspen batean, 2022. urtean pazien-
teko eta urteko izandako gastu medikoa 1459-20239 US$-ekoa zela kalku-
latu zen, eta zeharkako gastuak (gaixotasun-bajak, adibidez) beste 4572-
14079  US$; gaixotasunak eragindako gastua beste gaixotasun kroniko 
batzuen antzerakoa zen, hala nola artritis erreumatoidearena [4]. Prebalen
tzia handia eta ondorio sozioekonomiko garrantzitsuak izan arren, gaixota-
sunaren etiopatogenia (hau da, gaixotasuna sortzeko kausak eta mekanis-
moak) partzialki baino ez da argitu. EMaren garapenean genetikak eragin 
handia duen arren, azken urteetan behatu da ingurumen-faktore desberdi-
nek gaixotasunaren garapenean eragiten dutela, horien artean disruptore 
endokrinoaren garapenean [5, 6].

Disruptore endokrinoak (Endocrine Disruptor Chemicals, EDC hemen-
dik aurrera) hormona endogenoak imitatzen edo blokeatzen dituzten kon-
posatu sintetiko exogenoak dira, eta sistema endokrinoa oztopatzen dute. 
Kosmetikoetan, zainketa pertsonaleko produktuetan, eguzkitako kremetan, 
plastikoetan, elikagaiak biltzeko paperetan zein ehunetan, eta baita pesti-
zidekin tratatutako elikagaietan agertzen dira konposatu horiek [7], eta ho-
riekiko esposizioa saihestezina eta etengabea bihurtu da  [8]. EDC batzuk 
erdi-bizitza luzea izateko diseinatuta daude; hau da, hilabete, urte edo ha-
markadetan zehar egoten dira ingurumenean eta giza gorputzean, eta bio-
magnifikazioa jasaten dute elikadura-katean. Hori dela eta, EDC iraunko-
rrak bezala ezagutzen dira  [9]. EDC ez-iraunkorrek, ordea, gutxi irauten 
dute ingurunean; gainera, giza gorputzean azkar metabolizatzen direnez eta 
iraitzi egiten direnez, ez dute metatzeko joerarik; baina beren erabilera hain 
hedatua dagoenez, etengabea da ingurumen-esposizioa (). EDCen disru-
pzio-efektua dela eta, konposatu horiek hormonekin erlazionatutako hainbat 
gaixotasunekin erlazionatu dira, hala nola bularreko edo endometrioko min-
biziarekin  [10], eta baita emakumeen beste baldintza batzuekin ere, hala 
nola obulutegi polikistikoaren sindromearekin [11] edo EMarekin [12].

Azken urte hauetan, EDCek endometriosiaren etiopatogenian duten 
rola ikerketa epidemiologiko eta esperimental desberdinen ardatza izan da, 
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gaixotasuna garatzeko arrisku-faktore potentzialak izan daitezkeela edo di-
rela agerian utziz [5, 6]. Hala ere, ikerketa horien artean heterogeneotasun 
handia dago diseinu, aztertutako EDC mota, diagnostiko-metodo eta azter-
tutako laginaren aldetik, eta horrek zaildu egiten du ondorio argiak atera
tzea.

Hori dela eta, lan honen helburua da EDCekiko esposizioa eta EMaren 
arteko erlazioaren ebidentzia zientifikoa aztertzea, dauden hutsuneak iden-
tifikatzeko asmoz.

2.  METODOAK

Berrikuspen sistematiko baten bidez, EMan EDCekiko esposizioaren 
efektuei buruzko informazioaren analisia egin da. Berrikuspena egiteko, 
PRISMA deklarazioa jarraitu da. Alborapen-arriskua gutxitzeko, bilaketa 
egin aurretik metodologiaren ezaugarriak ezarri ziren: inklusio- eta esklu-
sio-irizpideak eta informazio-iturriak.

2.1.  Bilaketa-estrategia
Artikuluen bilaketa 2022ko azaroaren 23an eta 24an egin zen, PubMed, 

ScienceDirect eta Scopus datu-baseetan. Bilaketa zehatza egiteko, MeSH 
(Medical Subject Heading) terminoak erabili ziren: Pubmed-en bilaketa-
algoritmoa honako hau izan zen: ((«Environmental Pollutants»[Mesh] 
OR «Environmental Exposure»[Mesh] OR «Environment»[Mesh] 
OR «Pesticides»[Mesh] OR «Endocrine Disruptors»[Mesh]) AND 
«EMs»[Mesh]). Ikerketa mota zehazteko, «Cohort Studies»[Mesh], «Case-
Control Studies»[Mesh], «Cross-Sectional Studies»[Mesh], «Clinical 
trial»[Publication Type] eta «Observational Study»[Publication Type] ter-
minoak erabili ziren. Gainera, terminoak tituluan, laburpenean edota hitz 
gakoetan agertzea ezarri zen. Sciencedirect webgunean, ((«Environmental 
Pollutants» OR «Pesticides» OR «Endocrine Disruptors») AND «EMs») 
algoritmoa erabili zen. Ikerketa mota zehazteko, «Research articles» de-
terminatzailea erabili zen. Azkenik, determinatzaileetan 2012tik aurrera 
argitaratutako artikuluetara mugatu zen. Scopus webgunean ((«Environ-
mental Pollutants» OR «Pesticides» OR «Endocrine Disruptors») AND 
«EMs») algoritmoa erabili zen, terminoak tituluan, laburpenean edota hitz 
gakoetan agertzea ezarriz. Ikerketa mota zehazteko, determinatzaileen 
hitz gakoen atalean, «cohort analysis», «controlled study», «mayor clini-
cal study», «case-control studies», «case control studies» eta «epidemio-
logy» terminoetara mugatu zen. Pestizida organokloratu, dioxina, PCB eta 
substantzia polibromatuen inguruko berrikuspen sistematiko eta meta-ana-
lisi batek erakutsi zuen horiekiko esposizioak EM izateko arriskua handit-
zen zuela [13]. Horren ostean, kutsatzaile horiek aztertzen dituen ikerketa 
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bakarra argitaratu zen, eta ildo beretik doazen emaitzak behatu zituen. Es-
klusio-irizpideen arabera (1. taula) eta bikoiztutako artikuluak baztertu on-
doren, 23 artikulu sartu ziren berrikuspenean (1. irudia).

1. taula.  Inklusio- eta esklusio-irizpideak

Inklusio-irizpideak Esklusio-irizpideak

2012-2022an argitaratuta Esposizioa haurdunaldian

Ikerketa klinikoak eta behaketazko ikerketak Polimorfismo genetikoak pairatzea

EDCak gorputzeko matrize batean neurtuak In vitro eta animaliekin egindako ikerketak

Berrikuspen bibliografikoak eta meta-ana-
lisiak

Pestizida organokloratuak, PCB, substantzia 
polibromatuak, dioxinak

3.  EMAITZAK

Berrikuspen sistematikoan 23 artikulu sartu ziren; guztiak behaketazko 
ikerketak ziren. EDCaren eta EMaren arteko erlazioa aztertzeko, artikuluak 
kimikoen arabera sailkatu ziren. Ikerketen ezaugarriak eta emaitzak 2. eta 
3. taulan adierazi dira.

Berrikuspenean sartutako ikerketa kopurua eta horietan EMarekin aur-
kitutako asoziazio mota 2. irudian laburtzen dira. Laburbilduz, bisfenolak 
izan dira gehien ikertutako EDC mota, eta EDC desberdinetan ikerketek 
emaitza kontrajarriak izan dituzten arren, asoziazio positibodun (kutsatzai-
leen kontzentrazio altuagoak EMaren arriskua handitzen duenekoa) iker-
keten kopurua altuagoa izan da asoziazio negatiboa edo asoziazio eza era-
kutsi duten ikerketena baino.
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1. irudia.  Fluxu-diagrama. Ikerketen aukeraketa eta bilaketa-estrategia.
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2. irudia.  Berrikuspenean sartu diren artikulu kopurua kutsatzaile mota bakoi-
tzeko, eta EMak EDCekin izandako asoziazio mota bakoitzeko (positiboa, negati-
boa eta asoziazio eza) aurkitu diren artikulu kopurua.

3.1.  Bizitza laburreko kutsatzaileak
BPAren eta EMaren arteko erlazioa zazpi artikulutan aztertu da. Bost 

artikulutan gorputzeko BPA mailen eta EMaren arteko erlazio positiboa 
ikusi zen  [14]-[18]. Ikerketa horietako batean, gainera, gorputzeko BPA 
mailez gain, laneko esposizioa ere aztertu zuten (lan mota, babes-ekipa-
mendua eta lan egindako denbora), eta asoziazio positiboa aurkitu  [15]. 
Beste bi ikerketetan, ordea, ez zen erlaziorik ikusi  [19,  20]. BPAz gain 
BPF eta BPS mailak aztertu zirenean, ez zen asoziaziorik behatu [16].

Ftalatoei dagokienez, sei artikulutan aztertu zen EMarekiko erlazioa, 
eta lautan detektatu zen erlazio esangarria [20]-[23]. Ikerketa bakoitzak fta-
lato desberdinak aztertu zituen. MEHParen eraginari dagokionez, emaitza 
kontrajarriak egon ziren, asoziazio negatiboa  [22] zein positiboa  [20] be-
hatu baitziren. Azken ikerketa horretan, erlazio positiboa ikusi zen beste 
ftalato batzuekin ere, hala nola MOP, MECPP, MCMHP, MEOHP, 
MEHHP, MCPP eta MBPrekin. MnBP ere positiboki erlazionaturik agertu 
zen gaixotasunarekin [21], eta DEHP mailak EMaren garapen-graduarekin 
zuzenki erlazionatuta daudela ikusi zen beste ikerketa batean [23]. Ikerketa 
batek ez zuen inolako asoziaziorik behatu [24].

Parabenoei buruz ikerketa bakar bat aurkitu zen [25]; soilik MeP agertu 
zen gaixotasunarekin asoziaturik, erlazioa positiboa izanik. Bentzofenonei 
dagokienez, emaitza kontrajarriak erakutsi zituzten hiru ikerketetan aztertu 
dira. Batek BP3aren eta gaixotasunaren arteko asoziaziorik aurkitu ez ba-
zuen ere [14], beste batek asoziazio positiboa behatu zuen [25]. Era berean, 
artikulu horretan BP1 ere positiboki asoziatu zen gaixotasunarekin; 4-OH-
BPk, berriz, ez zuen erlaziorik izan. Hirugarren ikerketan 2OH-4MeO-BP, 
4OH-BP eta 2,4OH-BP mailak neurtu ziren, baina soilik azken hori agertu 
zen EMarekin asoziatuta, erlazioa positiboa izanik [26].
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Pestizida organofosforatu eta piretroideen eta EMaren arteko erlazioa 
artikulu bakarrean aztertu zen  [27]. Neurtu ziren metabolitoetatik, soilik 
IMPYk eta TCPYk erakutsi zuten asoziazioa gaixotasunarekin; erlazioa 
positiboa izan zen.

Metal astunak eta oligoelementuak sei artikulutan aztertu ziren. Iker-
keta horietan elementu desberdinak neurtu ziren arren, Pb eta Cd guztie-
tan aztertu ziren. Hiru ikerketek behatu zuten Pb mailen eta EMaren ar-
teko erlazio positiboa  [28-30]. Hala ere, Pb-a gernuan beharrean odolean 
neurtu zenean, erlazio negatiboa ikusi zen  [31]. Pb mailak altu edo baxu 
sailkatzean (baxua <5 ug/dl eta altua >5 ug/dl), asoziazio positiboa maila 
baxuekin soilik ikusi zen  [28]. Cd-ari dagokionez, emaitza kontraesanko-
rrak ikusi ziren; asoziazio positiboa  [29], negatiboa  [32], zein asoziazio 
eza behatu ziren [28]. Azken ikerketa horretan, ordea, Pb-arekin erlazio si-
nergikoa behatu zuten [28]. Beste bi ikerketetan, Cd maila altuagoak aur-
kitu zituzten EMdun emakumeetan, baina ez modu esangarrian  [30,  31]. 
Aztertu ziren gainontzeko elementuei dagokienez, emaitza kontrajarriak 
erakutsi zituzten. Hg-ari erreparatuz, asoziazio positiboa [24, 29], zein ne-
gatiboa [30, 32] behatu zen. Cr-a eta Cu-a aztertzean ere, asoziazio positi-
boa [32] zein asoziazio eza [30] ikusi ziren. As-aren kasuan, asoziazio po-
sitiboa [29] eta erlaziorik eza behatu zen [32]. Antzera, Zn-ari dagokionez, 
EMarekin asoziazio negatiboa behatu zen ikerketa batean [30], baina beste 
ikerketa batek ez zuen erlaziorik ikusi [32].

3.2.  Kutsatzaile organiko iraunkorrak
PFASaren eta EMaren arteko erlazioa hiru artikulutan aztertu zen. Bi 

ikerketetan behatu zen PFNAren, PFOAren eta PFOSen asoziazio positi-
boa gaixotasunarekin  [33, 34]. Hala ere, horietako ikerketa batean, kirur-
gia jasandako emakumeetan bakarrik ikusi zen erlazioa [33]. PFBSari [35] 
eta PFDAri  [33] dagokienez, asoziazio positiboa erakutsi zuten EMare-
kin, nahiz eta PFDAren kasuan kirurgia jasandako emakumeetan bakarrik 
izan. Hala ere, erlazio negatiboak ere behatu dira PFNAren, PFHxSaren eta 
PFHpAren eta EMaren artean [35]; baina, sentikortasun-analisietan, haur-
dunaldirik izan ez zuten emakumeetara mugatzean, ez zen asoziaziorik 
ikusi.
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4.  EZTABAIDA

EDCak, duten efektu estrogenikoagatik, interes handikoak dira EMaren 
etiologian [1, 2]. Hori dela eta, ikerketa epidemiologiko desberdinak egin 
dira azken urteotan emakumeen esposizioaren eta gaixotasunaren arteko 
asoziazioa aztertzeko. Berrikuspen horretan aztertutako ikerketa gehiene-
tan, asoziazioa behatu da gutxienez toxiko baten eta EMaren artean. Hala 
ere, emaitza kontraesankor anitz agertu dira, eta EMaren fisiopatologian 
disruptore endokrinoen paperari buruzko ikerketa gehiago behar dela islatu 
da.

4.1.  Bizitza laburreko kutsatzaileak
BPAri dagokionez, ikerketa gehienetan BPAren eta EMaren artean 

asoziazio positiboa ikusi zen [14-18]. Beraz, BPA EMaren arrisku-fakto-
rea izan daitekeela adierazten dute. Animalietan eta in vitro egindako 
ikerketak bat datoz emaitza horiekin. Animalietan ikusi da BPAk mio-
metrioa loditzen duela  [36] eta guruin epitelioaren proliferazioa eragiten 
duela  [37]. Gainera, arratoietan pubertaroa aurreratzen du  [38], eta kalte 
oxidatiboa eta inflamazio-seinaleen aktibazioa eragiten du [39]. Hala ere, 
aztertutako bi artikuluetan ez zen erlaziorik ikusi  [19, 20]. Emaitza kon-
traesankor horien zergatia ikerketen artean dauden desberdintasunak izan 
daitezke. Alde batetik, ikerketetako batek lagin-tamaina murriztua izateak 
asoziazioa detektatzeko beharrezko potentzia estatistikorik ez izatea era-
gin zezakeen  [19]. Bestetik, bigarren ikerketa aurrera begirako kohorte-
ikerketa zen eta, autoreek zioten bezala, baliteke esposizioaren eta diag-
nostikoaren arteko denbora-tartea laburregia izatea oraindik erlazio bat 
ikusi ahal izateko [20].

Ftalatoen kasuan, ikerketek emaitza kontraesankorrak izan zituzten, 
asoziazio positiboak  [20,  21,  23], negatiboak  [22], eta asoziazio eza be-
hatu baitziren [19, 24]. Kontuan hartu beharra dago ikerketen arteko des-
berdintasunek hemen ere eragin handia izan zezaketela. Asoziaziorik 
aurkitu ez zen ikerketetako batean  [24], metodo diagnostiko desberdina 
erabili zuten beste ikerketekin konparatuz (emakumeek aitortuta, laparos-
kopia beharrean). Gainera, asoziaziorik aurkitu ez zuten bi ikerketetako 
batean lagin-tamaina oso txikia izan zen [19], eta horrek potentzia estatis-
tiko baxua izatea eragin zezakeen. Horretaz gain, zenbait artikulutan to-
xikoen detekzio-portzentajeak baxuak izan ziren, eta ftalatoak neurtzeko 
erabili zen matrize biologikoa desberdina izan zen: batzuetan gernuan 
neurtu ziren, eta beste batzuetan odolean. Ftalatoak azkar hidrolizatzen 
eta metabolizatzen dira gernu bidez kanporatu aurretik  [40], eta, horre-
gatik, ezin dira alderatu gernuan eta odolean neurtutako mailak [41]. Be-
raz, orain arteko ikerketen arabera, ezin esan daiteke ftalatoak EMaren 
arrisku-faktoreak direnik.
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Kosmetikoetan ager daitezkeen EDCei dagokienez, parabenoekin ha-
sita, ikerketa bakarra egin da orain arte [25], eta asoziazio positiboa ikusi 
zuten MeP-arekin. In vitro egindako ikerketetan, parabenoen efektu es-
trogenikoa baieztatu da, eta umetokiaren loditzea eragiten duela aztertu 
da  [42, 43]. Bentzofenonei dagokienez, BP1, BP3 eta 2,4OH-BP aztertu-
tako hiru artikuluetatik bitan egon ziren EMarekin asoziaturik [25, 26]. Hi-
rugarrenean, erlazio falta EMaren klasifikazio-alborapen bategatik izan li-
teke  [14]. Izan ere, sailkapena emakumeen aitortzan oinarritu zen, eta ez 
proba diagnostikoetan. Bentzofenonen eta EMaren arteko erlazioa azter-
tzen duen animalietan egindako ikerketarik ez dagoen arren, in vitro iker-
ketetan ikusi da bentzofenonak xenoestrogeno indartsuak direla  [44-46]. 
Hori dela eta, EMaren garapenean eragin dezakete, eta ikerketa epidemio-
logikoetan egindako emaitzekin bateragarriak izango lirateke.

Bizitza laburreko pestizidei dagokienez, EMarekin erlazionatzen dituen 
ikerketa bakarrak asoziazio positiboa aurkitu zuen IMPY eta TCPY meta-
bolitoen eta gaixotasunaren artean [27]. Hala eta guztiz ere, emaitza horiek 
kontu handiz aztertu behar dira, metabolito batzuen detekzio-portzentajea 
baxua izan zelako. In vitro ikerketek erakutsi dute pestizida organofosfora-
tuak xenoestrogeno indartsuak direla eta gai direla estres oxidatzailea era-
giteko [47]. Beraz, ikerketa gehiago behar dira datu horiek baieztatzeko.

Metal astun eta oligoelementuen eta EMaren arteko erlazioa aztertu du-
ten ikerketa guztiek Cd-a eta Pb-a neurtu dituzte, beste elementu batzuez 
gain. Izan ere, bi metal horiek gorputzean gutxinaka metatzen diren eta es-
tres oxidatiboa eragiten duten ingurumeneko toxiko ohikoenetakoak dira. 
EMarekin duten erlazioaren inguruko emaitzak kontrajarriak diren arren, 
emaitzek iradokitzen dute Pb maila baxua endometrosiaren arrisku-fakto-
rea dela. Izan ere, asoziazio positiboa izan duten hiru artikuluek 0,05 µg/ml 
baino berun-maila baxuagoak zituzten, kontuan izanik Ameriketako Es-
tatu Batuetako batez besteko berun-mailak serumean 3,5 µg/dl direla [48]. 
Asoziaziorik aurkitu ez zen ikerketek 0,05 µg/ml baino Pb maila altuagoak 
agertu zituzten  [24, 32]. Toxizitate-mekanismoari dagokionez, Pb-ak oxi-
genoaren espezie erreaktiboak (ROS) sor ditzake eta sistemak estres oxi-
datibo horren aurka egiteko dituen mekanismoak kaltetu ditzake, EMa-
ren progresioa eraginez [49]. Aitzitik, beste ikerketa baten arabera, Pb-ak 
gaixotasunaren progresioa motelduko luke estrogenoen ekintza deusezta-
tuz  [50]. Baliteke kalte oxidatzailearen eragina estrogenoen inhibizioa 
baino indartsuagoa izatea. Horrela, Pb maila baxuekin kalte oxidatiboa 
ager liteke eta, maila igotzen den heinean, estrogenoen inhibizioa agertu; 
horrek EMaren garapena inhibituko luke, autoreek azaldu bezala. Hala ere, 
hipotesi hori egiaztatzeko ikerketa gehiago behar dira. Cd-aren kasuan, az-
tertutako ikerketetan emaitzak oso desberdinak izan direnez, ezin da on-
dorio bateraturik atera. Emaitzen kontraesanak ikerketen metodologiaren 
desberdintasunen ondorio izan daitezke. Alde batetik, artikulu batzuetan 
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Cd-a gernuan neurtu zen [24, 30-32] eta beste batzuetan odolean [28-32]. 
Biak Cd-aren biomarkatzaile fidagarriak dira, baina esanahi desberdina 
dute, odolak esposizio kronikoa zein epe laburrekoa erakusten baitu, eta 
gernuak, aldiz, epe luzekoa  [51]. Bestetik, sailkapen-alborapena gerta zi-
tekeen. Izan ere, ikerketa gehienetan EMaren diagnostikoa laparoskopia 
bidez egin zen, batean izan ezik, non emakumeek aitortu baitzuten diag-
nostikoa [24]. Gainera, gaixotasunik ez duten emakumeengan, proba diag-
nostiko desberdinak erabili ziren: ekografia, RMN (erresonantzia magne-
tiko nuklearra) eta sintomak ez edukitzea.

4.2.  Kutsatzaile organiko iraunkorrak
Substantzia per- eta poli-fluoroalkilatuei «betirako kutsatzaile» deritze, 

beren bizitza luzea dela eta. Berrikuspenean aztertutako hiru ikerketetan 
asoziazioa ikusi da EMaren eta gutxienez PFAS mota baten artean [33-35]. 
EMarekin asoziatutako PFAS moten arteko desberdintasunak ikerketa-po-
pulazioarengatik izan daitezke. Izan ere, PFAS bakarrarekin erlazioa aurkitu 
duten ikerketan, antzutasuna duten emakumeak soilik parte hartu zuten [35]. 
In vitro ikerketetan ikusi da PFASek hantura eragiten dutela gizakien-
gan [52] eta efektu estrogenikoak dituztela [53].

4.3.  Mugak
Berrikuspen honetan aurkitu diren ikerketa gehienak kasu-kontrol iker-

ketak izan dira. Diseinu mota honen mugarik garrantzitsuena kausalitatea 
ezartzeko ahalmen eza da, zeharkako ikerketak baitira. Hala ere, baliaga-
rriak dira EDCaren eta EMaren arteko asoziaziorik dagoen aztertzeko. Au-
rrera begirako kohorte-ikerketak ere egon diren arren, horietan denbora gu-
txi pasatu da laginak hartu direnetik diagnostikoa egin den arte. Hori dela 
eta, ezin da jakin erlazio eza efektuak ikusteko denbora laburregia izatea-
ren ondorioa den. Dena den, Wingspread konferentzian [54] ezarri zen pre-
bentziorako printzipioari jarraituz, jarduera batek gizakien osasunerako edo 
ingurumenerako kalte-mehatxuak sortzen dituenean, prebentzio-neurriak 
hartu behar dira, nahiz eta kausa-ondorio erlazio batzuk zientifikoki guztiz 
finkatuta ez egon.

Berrikuspenean bildu diren ikerketen artean emaitza kontraesanko-
rrak behatu izana faktore desberdinek azal dezakete. Alde batetik, diagnos-
tikatzeko espezifikotasun eta sentikortasun desberdina duten frogak era-
bili dira [1]; hala nola, laparoskopia, RMN eta ekografia. Gainera, ikerketa 
batzuetan aintzat hartu da emakumeek aitortutako diagnostikoa, eta bali-
teke sailkapen-alborapena gertatu izana. Horretaz gain, ikerketa batzuetan 
kontrol-taldean beste gaixotasun ginekologiko batzuk dituzten emakumeak 
sartu dira [14, 24, 30], eta EDCek eragina eduki lezakete gaixotasun horien 
fisiopatologian. Bestalde, laginketak gehienetan ospitale edota ginekolo-



28	 Ekaia,  2024, 45,  11-34

A. Lopez, Z. Barroeta, S. Lopez de Calle, A. Jimeno-Romero, 
B. P. González García, I. García-Santisteban, A. Irizar Loibide

giako kliniketan hartu dira; ondorioz, ezin da baztertu kontrolak populazio 
osasuntsu baten adierazgarriak ez izatea eta hautespen-alborapen bat ger-
tatu izana. Horretaz gain, emaitza kontraesankorrak azaltzeko beste faktore 
garrantzitsua berrikuspenean sartutako emakume taldeen jatorri heteroge-
neoa da. Jakina da jatorriaren arabera aldatu egiten dela polimorfismo ge-
netikoen maiztasuna  [55], eta horrek EDCen metabolismoan eragina izan 
dezakeela. Hala nola, ikerketa batzuen arabera, UDP-glukuronosiltrans-
ferasen isoformaren arabera, BPAren detoxifikazio eta kanporaketa kine-
tika aldatu egiten dela behatu da [56, 57]. Hori horrela izanda, gerta liteke 
emakumearen jatorriaren, eta, beraz, genetikaren arabera, haren EDCen 
metabolismoa eta ezabatzeko gaitasuna aldatzea, eta horrek gure emaitzen 
aldakortasuna emendatzea [56, 57].

Kutsatzaileei dagokienez, neurtzeko erabili den matrize biologikoak ere 
berebiziko garrantzia izan dezake emaitzetan. Izan ere, lagin mota desberdi-
nak erabili dira toxikoak neurtzeko: gernua, odola eta gantz-ehuna. Horrek 
zailtasunak eragin ditu ikerketak konparatzeko orduan, matrize bakoitzean 
kontzentrazio desberdinetan agertzen baitira neurtutako toxikoak, arestian 
ftalatoen kasuan azaldu den bezala. Bestetik, ikerketetan soilik gernu- edota 
odol-lagin puntual bat hartu da paziente bakoitzarengandik. Kutsatzaile ez-
iraunkorrak normalean 24-48 h-tan metabolizatzen direnez, baliteke lagin 
bakarra aztertzea nahikoa ez izatea. Hala ere, bizi-ohiturak nahiko berdin 
mantentzen direnez, uste da esposizioa mantendu egingo litzatekeela , eta 
lagin baten emaitza esposizioaren adierazgarri izango litzatekeela [58].

Kutsatzaileak neurtzeko erabili den tekniken arteko desberdintasunek 
ere eragina izan dezakete emaitzetan, haien sentikortasuna desberdina izan 
baitaiteke. Hala ere, guztietan gas edo likido kromatografia (masa-espek-
trometriarekin batera) erabili dira. Bi metodoak eraginkorrak direla frogatu 
denez, metodoak ez luke emaitzetan eraginik izan behar. Teknikak konpa-
ragarriak izan arren, detekzio-mugetan (LOD, ingelesezko limit of detec-
tion-etik) desberdintasunak egoteak emaitzak ezin konparatuzko bihur di
tzake [59]. Izan ere, LODaren azpitik dauden datuak balio arbitrario batez 
ordezkatzen dira (hala nola, LOD/2, LOD/√2...), eta horrek estimatzaile es-
tatistikoen balioak baldintzatzen ditu. Toxiko bakoitzean detekzio-mugen 
balioak desberdinak izan direla ikusi da, eta, gainera, ikerketa batzuetan ez 
da balioa zehazten.

Ezin izan da meta-analisirik egin, toxiko bakoitzeko artikulu gutxiegi 
daudelako. Gainera, lagin eta unitate desberdintasunek emaitzak estatis-
tikoki elkartzea eragotzi dute. Meta-analisiek dute, kalitatearen arabera, 
ebidentzia zientifikoaren mailarik altuena  [58]. Beraz, etorkizunean iker-
keta gehiago daudenean, baliagarria litzateke meta-analisi bat egitea.

Ingurumen epidemiologian, oraindik gainditu gabeko muga bat dago: 
toxikoen nahasketak eragiten dituzten efektuak aztertzea. Historian ze-
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har, disruptore endokrino mota asko ekoiztu dira; haiekiko esposizioa ere 
etengabea izan da, eta nahasketa osoaren eragin bateratua zehaztea oso 
zaila da. Gaur egun, tresna estatistiko berriak sortzen eta aplikatzen ari dira 
muga hori gainditzeko, hala nola Kernel makina bidezko erregresio baye-
siarra (Bayesian Kernel Machine Regression), zeinak konposatu desber-
dinak batera aztertzen baititu nahasketaren efektua aztertzeko. Hala ere, 
aurkitu diren artikuluetatik bakarrak erabili du analisi mota hori  [24], eta 
etorkizuneko ikerketetan beharrezkoa izango litzateke.

Aztertzeko geratu den beste alderdi bat, kutsatzaileekiko esposizioaren 
eta EMaren larritasun-graduaren arteko erlazioa da. Izan ere, bost ikerke-
tetan bakarrik hartu da kontuan faktore hori, eta, orokorrean, ezezaguna da 
kutsatzaileen dosiak EMaren garapen edo larritasunean daukan eragina.

5.  ONDORIOAK

Orokorrean, ikerketa oso gutxi egin dira EDCekiko esposizioaren eta 
EMaren artean dagoen erlazioa aztertzeko, eta asko zeharkako ikerketak 
izan dira. Egin diren ikerketa urri horien emaitzak kontraesankorrak izan 
dira, ikerketek desberdintasunak izan dituztelako diseinuan, gaixotasuna-
ren diagnostikoan, EMaren graduan, emakumeen ezaugarrietan eta ma-
trize biologikoan. Hala ere, datuek iradokitzen dute EDC batzuk EMaren 
arrisku-faktore izan daitezkeela. Etorkizunean metodologia berdinak dituz-
ten ikerketa gehiago behar dira, emaitzak konparagarriak izateko eta ebi-
dentzia sendoagoa lortzeko. Azkenik, aurrera begirako kohorte-ikerketen 
beharra dago, kausalitatea aztertu ahal izateko.
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