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COVID-19 pandemisi ve COVID-19 aşısının menstrüel 
siklusa etkisi
Effect of COVID-19 pandemic and COVID-19 vaccine on menstrual cycle

Fatma Yıldırım1 , Hüsne Yücesoy2 , Nuriye Büyükkayacı Duman1

ABSTRACT

Menstrual cycle irregularities include changes in menstrual cycle 
frequency, regularity, duration or intensity, as well as breakthrough 
bleeding. The global prevalence of irregular menstrual cycle ranges from 
5% to 34% during reproductive years, and related problems constitute 
one of the most common reasons for referral to a gynecologist. It has 
been stated that during the Covid-19 pandemic and after the covid-19 
vaccines, menstrual irregularities increased and the number of pads 
decreased in women. If these changes are related to the vaccine, it is 
thought that it may be a result of the immune response to the vaccine 
rather than a specific vaccine component. While reported changes in 
menstrual cycle after vaccination are short-lived, robust research on this 
potential adverse reaction remains critical to the overall success of the 
vaccination program. While Covid-19 affects social life, women cause 
hormonal imbalances, especially during the sexually active period. 
As a result, menstrual cycle irregularities may result in a decrease in 
the number of pads used and result in a decrease in the number of 
population that will threaten future generations. The aim of this study 
was to investigate the effects of mRNA vaccine and adenovirus vectored 
vaccines developed as Covid-19 pandemic and Covid-19 vaccine 
between December 2019–2022, the beginning of the pandemic process, 
on hormonal disorders and menstrual cycle irregularities. Resources 
were accessed from the literatures PUBmed, Web of Science, Google 
Academic using the keywords “Covid-19 pandemic, Covid-19 vaccine, 
menstruation, menstrual cycle irregularity” and 14400 references were 
identified. The number of retrospective studies and case reports were 
excluded, and the number decreased to 30, and 20 of the appropriate 
scientific publications were included in the study by scanning the rest.
Keywords: Covid-19 pandemic, Covid-19 vaccine, menstruation, 
menstrüel cycle irregularity

ÖZ

Menstrüel siklus düzensizlikleri, menstrüel siklustaki sıklık, düzenlilik, 
süre veya yoğunluk açısından değişiklikleri ve ayrıca ara kanamayı içerir. 
Düzensiz menstrüel siklusun küresel prevalansı üreme yıllarında %5 ile 
%34 arasında değişmekte ve bununla ilgili sorunlar jinekoloğa en sık 
başvuru nedenlerinden birini oluşturmaktadır. Covid-19 pandemi süre-
cinde ve covid-19 aşılarından sonra kadınlarda menstrüel düzensizlikle-
rin arttığı ve ped sayılarının azaldığı belirtilmiştir. Eğer bu değişikliklerin 
aşı ile ilgili bir bağlantısı varsa, bunun belirli bir aşı bileşeninden ziyade 
aşıya karşı bağışıklık tepkisinin bir sonucu olabileceği düşünülmekte-
dir. Aşılamadan sonra menstrüel siklusta bildirilen değişiklikler kısa 
ömürlü olsa da, bu olası advers reaksiyona ilişkin sağlam araştırmalar, 
aşılama programının genel başarısı için kritik olmaya devam etmektedir. 
Covid-19 sosyal hayatı etkilerken kadınlar özellikle cinsel aktif dönemde 
hormonal dengesizliklere yol açmaktadır. Bunun sonucunda da mens-
trüel siklus düzensizlikleri, kullanılan ped sayısının azalması ile sonuç-
lanmasına ve gelecek kuşakları tehdit edecek nüfus sayısında düşmelere 
neden olacak sonuçlara yol açabilir. Bu çalışmanın amacı pandemi süre-
cinin başlangıcı olan Aralık 2019–2022 yılları arasında Covid-19 pan-
demisi ve Covid-19 aşısı olarak geliştirilen mRNA aşısı ve adenovirüs 
vektörlü aşılarının hormonal bozukluklara ve menstrüel siklus düzen-
sizliklerine etkilisinin araştırılması amaçlanmıştır. Literatürler PUBmed, 
Web of Science, Google Akademik’ten “Covid-19 pandemisi, Covid-19 
aşısı, menstruasyon, menstrüel siklus düzensizliği” anahtar kelimele-
ri kullanılarak kaynaklara ulaşılmış ve 14400 kaynak tanımlanmıştır. 
Retrospektif olan çalışmalar ve olgu sunumu olan çalışmalar dışlanarak 
sayı 30’a düşmüş, geriye kalanlar taranarak uygun olan bilimsel yayınlar-
dan 20 sayı çalışmaya dahil edilmiştir.
Anahtar Kelimeler: Covid-19 pandemisi, Covid-19 aşısı, menstruasyon, 
menstrüel siklus düzensizliği

GİRİŞ

Düzenli menstrüel siklus, normal olarak işleyen hipota-
lamik-hipofiz-gonadal ekseninin bir göstergesi olmakla 
birlikte, kadın sağlığı ve refahının hayati bir işaretidir.[1] 
Menstrüel siklus düzensizlikleri, menstrüel siklustaki sık-
lık, düzenlilik, süre veya yoğunluk açısından değişiklikle-
ri ve ayrıca ara kanamayı içerir.[2] Menstrüel düzensizliği 
olan kadınların daha sonraki yaşamlarında kardiyovaskü-
ler hastalık, diyabetes mellitus, kronik böbrek yetmezliği, 
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infertilite, erken menopoz, meme ve over kanseri gelişme 
riski artmıştır.[3,4] Düzensiz menstrüel siklusun küresel pre-
valansı üreme yıllarında %5 ile %34 arasında değişmekte 
[5] ve bununla ilgili sorunlar jinekoloğa en sık başvuru ne-
denlerinden birini oluşturmaktadır.[5,6] Menstrüel kalıplar, 
yapısal varlıklar, koagülopati, ovulasyon disfonksiyonu, ilaç 
kullanımı ve değiştirilebilir faktörler (ani kilo kaybı, aşırı 
egzersiz, obezite, sigara içme, psikolojik problemler) dahil 
olmak üzere çeşitli faktörlerden etkilenebilir.[7,8] Menstrüel 
düzensizlikler sadece gelecekteki kronik sağlık sorunları ile 
ilgili değildir, aynı zamanda yaşam kalitesini ve iş verimlili-
ğini olumsuz etkiler ve sağlık sistemlerine mali yük getirir.[9]

Stresli dönemlerin ve psikolojik sıkıntıların kadınla-
rın menstrüel sağlığını etkileyebileceği bilinmektedir.[10] 
Stresin hipotalamik hipofiz gonadal eksen üzerinde in-
hibitör etkisi vardır. Stres, hipotalamustan gonodotropin 
salgılatıcı hormon salınımını engeller ve glukokortikoidler, 
over tarafından luteinize edici hormon salınımını ve östro-
jen ve progesteron üretimini engeller.[11] Stres, overde nore-
pinefrin salınımına neden olan hipotalamik sempatik sinir 
yollarının aktivasyonu yoluyla hipotalamik hipofiz gonadal 
eksenini düzenler.[12]

İnsanlar açısından oldukça stres yaratan, şiddetli akut solu-
num sendromu koronavirüs 2 (SARS-CoV-2)’nin[13,14] ne-
den olduğu Covid-19 pandemisi, Dünya Sağlık Örgütüne 
göre Şubat 2021 itibariyle dünya çapında 106 milyondan 
fazla enfekte insana ve 2,3 milyon ölüme neden olduğu,[15] 
Nisan 2020’nin sonlarında, Birleşik Krallık; ruh sağlığının 
Covid-19 pandemisi öncesine göre kötüleştiği,[16] Amerika 
Birleşik Devletleri’nde yapılan başka bir araştırmada ise, 
yetişkinler arasında 2018 yılına kıyasla psikolojik sorunla-
rın arttığını bildirmişlerdir.[17] Çalışmaların ortak vurgusu 
artan psikolojik stresin kadınlarda menstrüel düzensizlikle-
re yol açtığıdır.[18–20]

Bu derlemede; Covid-19 pandemisinin ve Covid-19 aşıla-
rının yarattığı genel stresin menstrüel siklus üzerine etkisi-
ni araştırmayı amaçladık.

COVID-19 ENFEKSİYONUNUN MENSTRÜEL 
SİKLUSA ETKİSİ

Düzenli menstrüel siklus, normal olarak işleyen hipotala-
mik-hipofiz-gonadal ekseninin bir göstergesidir ve kadın 
sağlığı ve refahının hayati bir işaretidir.[1] Örneğin oligo-
menore ya da amenore; doğurganlığın azalmasına neden 
olurken;[21] metroraji; erken ölüm riski ile ilişkilidir;[1] hi-
permenore; şiddetli aneminin bir nedeni iken[22]; dismeno-
re; kusma, yorgunluk ve baş dönmesi gibi daha hafif semp-
tomlara neden olmaktadır, premenstrüel sendrom ise ruh 

sağlığını ve yaşam kalitesini etkileyerek[24], kadın refahını 
ve iş verimliliği üzerine olumsuz yansımaları olmaktadır.[23]

Doğurgan kadınlar arasında düzensiz menstrüel dönemler-
den yakınan hastaların verilerinin paylaşıldığı bir çalışmada 
%28,7,[20] bir diğer çalışmada benzer şekilde %27,6 olarak 
bildirilirken[25], Aolymat’ın (2021) çalışmasında sokağa çık-
ma yasağı sırasında menstrüel düzensizliklerin %10,5’e ol-
duğu belirtilmiştir.[26] Bu oranın diğer çalışmalarda belirtilen 
oranlardan düşük olması hem Covid-19 pandemisinin yeni 
olması, hem de sokağa çıkma yasağından dolayı Covid-19 
enfeksiyonu ile karşılaşan kişi sayısının ve Covid-19 aşısının 
henüz olmamasından kaynaklanıyor olabilir.

Pandemi öncesinde düzenli menstruasyon olan 18–45 yaş 
arası kadınlarla yapılan bir çalışmada, mesntrüal dönemde 
kullandıkları ped sayısının ve döngü uzunluğunun azal-
dığı, kaygı puanlarının arttığı bildirilmiştir.[19] Yine aynı 
çalışmada, kaygı ve stres düzeyindeki artışın menstrüel 
döngünün özelliklerini etkileyecek kadar yüksek olduğu 
vurgulanmıştır.[19]

Li ve ark.[18] yaptıkları son çalışmasında; bazı kadınlarda 
Covid-19 pandemi sürecinde hormon konsantrasyon de-
ğişiklikleri ile birlikte menstruasyonda geçici anormal de-
ğişiklikler görüldüğü bildirilmiştir. Bruinvels ve ark.[27] ise; 
kadınların yarısından fazlası menstrüel döngü uzunluğunda 
değişiklikler ve üçte birinden fazlasında ise kanama düze-
ninde değişiklik olduğunu vurgulamışlardır. Menstrüel sik-
lus üzerine olumsuz etkileri olan pandemi sürecinin, insan 
ruh sağlığı üzerinde psikosomatik değişikliklere kadar varan 
olumsuz etkilerin ortaya çıkmasına yol açmıştır. Bu durum 
ise Covid-19 pandemisi ile ilgili psikolojik stresin menstrüel 
döngüyü etkileyebileceğini düşündürmektedir.[18,19] Pirkis ve 
arkadaşları (2021) Covid-19 pandemi sürecinde insan psiko-
lojisini etkileyen yaşam şekli değişiklerinin suisid ile sonuçla-
nacak kadar ileri noktalara taşıyabildiğini bildirmişlerdir.[28]

Covid-19 pandemisinden önce, düzenli menstruasyon 
olan 1,9 milyar kişiden tahminen 500 milyonunun mens-
trüel sağlığına kavuşamadığı bildirilmiştir.[29] Menstrüel 
sağlığın sağlanması, menstruasyon olan tüm kadınların 
eşitliği, hakları ve saygınlığı için esastır. Bununla beraber, 
menstrüel sağlık hâlâ herkes tarafından bir öncelik olarak 
görülmemektedir. Covid-19 pandemisi ile düzensiz mens-
trüel siklusların görülmesi riskiyle karşı karşıyayız.[30]

COVID-19 AŞILARININ MENSTRÜEL 
SİKLUSA ETKİLERİ

Hem mRNA hem de adenovirüs vektörlü Covid-19 aşıla-
rından sonra menstrüel değişiklikler rapor edilmiştir. Eğer 
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bu değişikliklerin aşı ile ilgili bir bağlantısı varsa, bunun 
belirli bir aşı bileşeninden ziyade aşıya karşı bağışıklık tep-
kisinin bir sonucu olabileceği düşünülmektedir.[31] İnsan 
papilloma virüsüne (HPV) karşı aşılama da menstrual de-
ğişiklikler ile ilişkilendirilmiştir.[32] Menstrüel siklus, viral 
enfeksiyon da dahil olmak üzere çeşitli uyaranlara yanıt 
olarak bağışıklık aktivasyonundan etkilenebilmektedir. 
Düzenli menstruasyon olan kadınlar üzerinde yapılan 
bir çalışmada, SARS-CoV-2 ile enfekte olanların yakla-
şık dörtte biri mesntrüel düzensizlik yaşamıştır.[18] Nadia 
Muhaidat ve arkadaşları SARS-CoV-2 ve Covid-19 aşısı ile 
ilgili yaptıkları bir çalışmada hem aşının hem de virüsün 
menstrüel siklus üzerine benzer olumsuz etkilere neden 
olduğunu, farklı aşılar arasında benzer sonuçlar alındığını 
bildirmişlerdir.[33]

Bağışıklık uyarımını menstrüel değişikliklerle ilişkilen-
diren biyolojik olarak makul mekanizmalar arasında, 
menstrüel siklusu [34] yönlendiren hormonlar üzerindeki 
immünolojik etkiler veya bu dokunun döngüsel oluşu-
munda ve parçalanmasında rol oynayan endometrium-
daki bağışıklık hücrelerinin aracılık ettiği etkiler yer alır.
[35] Covid-19 aşıları ile menstrüel değişiklikler arasındaki 
olası bir ilişkiyi araştıran araştırmalar da mekanizmanın 
anlaşılmasına yardımcı olabilir.[36] Bunun yanında hem 
aşılanan kişi sayısına hem de genel olarak menstrüel 
bozuklukların yaygınlığına göre rapor sayısının düşük 
olması nedeniyle menstruasyon dönemlerindeki değişik-
likler ile Covid-19 aşıları arasında bir ilişki olmadığı be-
lirtilmiştir.[31] Ülkemizde yapılan bir başka çalışmada ise 
Covid-19 aşısından sonra, aşıdan öncesine göre menstrüel 
düzensizlik oranının arttığı bildirilmiştir.[37] Demir ve ar-
kadaşlarının yaptıkları bir çalışmada (2021) ise Covid-19 
pandemisi ile birlikte artan anksiyete skorları kadınların 
menstrüel semptomları artarken, adet süreleri ve kullanı-
lan ped sayısı azalmıştır.[38]

Aşılamadan sonra menstrüel siklusta bildirilen değişiklik-
ler kısa ömürlü olsa da, bu olası advers reaksiyona ilişkin 
sağlam araştırmalar, aşılama programının genel başarısı 
için kritik olmaya devam etmektedir. Genç kadınlar ara-
sındaki aşı tereddütü, büyük ölçüde Covid-19 aşılarının 
gelecekteki gebelik şanslarına zarar verebileceğine dair 
yanlış iddialardan kaynaklanmaktadır.[39] Aşılamadan 
sonra menstrüel değişiklik raporlarını kapsamlı bir şekil-
de araştırmamak, bu korkuları körükleyebilir. Aşılama ve 
menstrüel değişiklikler arasındaki bağlantı doğrulanırsa, 
bu bilgi insanların potansiyel olarak değiştirilmiş döngü-
ler için plan yapmasına izin verecektir. Açık ve güvenilir 
bilgi, gebeliğe ulaşmak veya gebeliği önlemek için mens-
trüel döngülerini tahmin etmeye güvenenler için de özel-
likle önemlidir.[36]

SONUÇ

COVİD-19 pandemisi beraberinde getirdiği psikolojik 
stres ile kadınların menstrüel döngülerinde bazı değişiklik-
ler meydana getirmiştir. Bu menstrüel düzensizlikler; ped 
sayısında azalma, menstrüel siklus aralığının uzaması, dön-
gü uzunluğunun azalması, kanama düzeninde değişim ola-
rak bildirilmiştir. Yaşanan menstrüel düzensizlikler genel 
olarak kaygı ve stres ile ilişkilendirilmiştir. Bunun yanında 
Covid-19 aşılanmalarından sonra meydana gelen menstrü-
el düzensizlikler menstrüel siklusu yönlendiren hormonlar 
üzerindeki immünolojik etkiler veya bu dokunun döngü-
sel oluşumunda ve parçalanmasında rol oynayan endo-
metriumdaki bağışıklık hücrelerinin aracılık ettiği etki ile 
ilişkilendirilmektedir. Covid-19 aşıları ile menstrüel deği-
şiklikler arasındaki olası bir ilişkiyi araştıran çalışmalar me-
kanizmanın anlaşılmasına yardımcı olabilir.
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