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o 1968-1971 yzllarz v’arasz”r{idd' Atatiirk Universitesi Ty Fakiiltesi
T Uroloji ‘kliniginde sterilite gzkayetz 1le miiracaat eden 293 vak’aya
- spermogram yapzlmz,vtzr : ISR :

Vak’alarm 256 (87,4) adedz przmer, 37 ( % 12 6) adedz tse sekonder;
zsterzlzte hikdyesi vermistir. '

Sterilite durumunda ¢ok eskzden dusunuldugu glbz yalmz kadmmf

" degil, ayni zamanda %, 40 gibi yiiksek bir oranda erkegin de sorumlu
oldugu ve bu nedenle 'sterilitenin- izahinda iyi bir. spermogramin biiyiik
... Onem tasidigr ifade edilirken iyi yapilmis bir spermogramin degerlen--
, dzrzlmesmm dahi fevkalade Onemli oldugu fikri iizerinde durulup,
Sertil,. subfertzl ve infertil durumlarina nasul karar verzlecegz anlatzldz:
... Bu. konuda literatiir gozden ge;:zrzltp eski kanaatlarin aksme fertllzte'

o szrlarz btraz daha | genisletilerek: + i

1 ¢ede 40 milyonun iizerinde spermatozozd % 60 m ustunde:
hareket kabiliyeti ve % 80 in ‘lizerinde normal morfolmz gosterenler
0 fertil, bu degerlerin altinda bulunanlar subfertzl e]akulatznda hzg: sper-k

‘ matozozd bulunmuyanlar da mfertzl kabul edzldz

293 vak'anin sperma analizi sonunda 87 ( /330) adet ferttl 124:
‘( /942) adet subfertzl ve 82 (%, 28) adette mferttl vak’a tesbit edzldz

(xxx) (x)-Atatiirk Umversxtesi Tip Fakiiltesi. Uroloji Klinigi Profeso‘rii.‘ e
(xx) Atatiirk Umversntem Tip Fakiiltesi: Urolon Klinigi Uzmant .
(xxx) ‘Gelibolu Askeri Hastahanesn Urolo_]l Uzmant.
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1. GIRIS

Sterilitenin degerlendirilmesinde iyi
bir spermogram fevkalade Onem arz
etmekte olup, spermogramin deger-
lendirilmesi ve fertilite hakkinda karar

vermek -ayrica biyiik deger tagtmak- - .
tadir. Tarihin eski Qaglatmda sterilite .
durumu ile karglagildiginda  bitin

sugun kadimna yiiklenmis oldugunu goér-
mekteyiz. Bu yiizden kadin, biiyiik
1zdiraplar ¢ekinis ‘ve ¢ogu zaman hakir
goriilmiigtiir. - Dr.” Hamm’in 1667 - se-
nelerinde ‘ilk : spermatozoonu “mikrés-
kop altinda gbrmesi ile yeni bir ¢igir

agilmis ve 1868 senelerinde Dr. Marlon-@

N ; 2. Materyal ve Metod
‘ 1968 1971 y111ar1 arasmda Ataturk‘a;. \

Umversnem Tip Fakiiltesi Uroloji Kli-

mogram yapilmustir. Miiraacaat eden
vak’alarda 34 adedine gerek orf ve ‘adet

Ve gerekse  ejekulat temlnmde bagansm'* :
olmalar: nedeni ile spermogram Yaplla-f

maml§t1r BRI

len usul 50er s1ralanm1§t1r

1- Spermanm alinigt : Sperma,‘~
masturbasyon, koitus . kondamatus,
koitus mterruptus §ek1mde ahnmak—
tadir. Cahgmada masturbasyon qekh&_ .
tercih edildi. Nadlren bu usulle muvaffak i -

olamiyan hastalarda dlger usuller de

kullamldl Sperma kuru temmiz,” agar’
genis bir kap (tercihen' petri-kutusu) =

i¢ine 3-4 giin cinsi perhiz yapmis er-
keklerden masturbasyonla alindi.

Alman sperma; reaksiyon, renk,

viskosite-likefaksion, sayi," ‘mortilite, * -
morfoloji ve yabancr hiicreler yéniinden

incelendi.
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Sims erkek sterilitesinin Onemini tip
diinyasina bildirmistir. Gergekten de tip-
taki yeni ilerlemeler erkeginde yiizde
kirk gibi yiiksek bir oranda bu olaydan

sorumlu -oldugu--gergegini - ortaya ¢1-
: ,,karmlgtlr( 1 5)

Sterilite slkayetl ile klinigimize
miiracaat eden vak’a sayist oldukga
yitksek olup, 4 senelik periyod iginde
327 sterilite gikayeti olan vak’a bag vur-
mustur. Bilylik bir ihtiyaca cevap ve-
reoilmek ve bir boslugun doldurulmas:
gayesiyle bu konuda ileri bir ¢alisma
yapilmasi mhetme gidilmistir.

Mlktar : Dereceh tiiplerle olgiildii.

~Normal: deger -3-4..cc. dir.
nlgme sterilite . §1kayet1 ile . muracaath,m_

d I _C_,\: ‘ | |
eden. 327 vak ani 293 adedine Sper “oidilen ‘PH-Olger .test  kagidi ile deger-

~lendirildi. Normal reaksiyon PH 7.2-8
;dn: 7,2 nin altmda spermazoxd hareketi
»;,'azallr o

“Reaksiyon: 'Ozel olarak temin e-

V13k0zxte¥LikE'fak51on Normal ola-

Spermogram yap1h§1nda taklp edl-i. rak ejakule edxlen sperma; spermato-

" zoa, prostat ‘vesikiiloseminalisler, vas

defcrens epididim, “bulbo uretra ile

~uretral ‘bezlerifi* “sekresyonlarinin  bir
wvokarigmudie:. -Muayyen  bir  viskozitesi
. Va,l'dl‘l;".,;':icind'e « fibrinojen oldugu igin
- pthtilagic: fakat *bir miiddet sonra
- likefiye olur. Likefaksion pipet metodu
_115 incelendi. Normalde 12-19 dakika
o arasmda hkefaksxon tamamlanir. Kesif

orta, ince tabirleriyleifade edilir. Like-

faksion seminal maide bulunan enzim-
ler yardimiyla olur. Enzim noksanlik-
larinda likefaksion az, viskozite faz--
ladur: - Likefaksion ‘spermatozoide ser-

< bestlik- verir ve serv1kal kanala cabuk
‘i«":ulasmasml ‘saglar. - S



Sayum : Pipet metodu kullanild.
Bu metotda 16kosit sayma p1pet1n1n
0,5 rakamina sperma, 11° rakamina
kadar ise spermatozoid solusyonu (% 1
1 formol, % :5sodyum bicarbonat ve
eua distilee) cekilerek 2-3 dakika gal-
kalanip iyice ‘karigtirildi. Pipet yariya
kadar bogaltilip, geri kalan kisimdan
bir damla Thoma-Zeiss cami fiizerine
kondu ve iizer1 lamelle kapitildi. Tho-
ma Zeiss izerine gizilmis 16 biiyiik
kareden 5 tanesi sayilarak bulunan ra-
kamlar toplandi. Toplam saymin sa-

gma6adet sifir kondu. Bulunan rakkam .
1 cc. deki spermatozmd m1ktar1d1r(3) o

Motilite Tayini : Sperma; 15kosit

pipetinin 0,5 veya 1 hizasina‘gekilerek

2 hjzasina kadar serum fizyolojik ilave
edildi. . Bdylece spermatozoidlerin ha-
reketli ‘kalmasi saglandi. Thomo-zeiss
tzerinde Olii spermatozoidler sayilarak
1 cci deki hareketli spermatozoid mik-

tar1 total miktara oranlanarak bulundu.

Morfolojik tetkik: Boyanarak ya-
pildi. Temiz, kuru ve hafif 1sitilmig bir

.lam iizerine kiiglik bir damla sperma .

konarak kan frotisi gibi yayilipp 1k
ve kuru havada sallanarak kurutuldu.

Sonra 5-10 dakika metil alkol ile fikse =
edilip 1/3 sulandirilmig viyolet de gentian =~
ile 10" dakika boyandi.’ Tekrar su ile = o
yikanip kurutulduktan sonra preparat = .
kuru olarak mikroskopa konulup-sper- .=
‘matozoidlerin % ~de : olarak  normal =

ve patolojik olanlar1 sayilarak tesbit
ed11d1

Burada bastaki: anomaliler bil-
hassa 6nemlidir.. Ayrica dev spermato-
zoidler, ciice olanlar cift bagli ve gift
kuyruklu . olanlarla diger anomahler de
tesbit edildi.. '

3. Bulgular :

Spermogram yapllan 293 vak a--
nin yas durumu tablo 1.de gosterilmigtar.

Tablo: 1 - Tetkik Edﬂen Hastalarda Yag

Durumu
Yas(yil) Hasta sayisi %
1519 L 1,7
20-29 _ 105 36,2
30-39 147 50,2
50 o1 030
TOPLAM 293 100,0

Sterilite gikayeti ile miiracaat eden

¢t/ hastalarin sterilite tipi tablo: 2 de gds-
,terxhru§t1r :

5Tablo 2 - Miiracaat Eden Hastalarm

Sterlhte T1p1

Sterilite t1p1v “Hasta sayist %

Primer 256 87,4
"Sekonder -~ 37 126
'TOPLAM 293 100,0

* 293 hastann vermis oldugu Spefmé
miktar bakimindan incelendi. Bulunan
degerler tablo:3 de gosterilmigtir. -

'Ejekulatta spermatozoid arandl 82
vak’ada azoospermi tesbit edlldl, grerl
kalan 211 vak’anin spermogram’ netice-
leri ve 1 cc. deki spermatozoid sayisi
tablo:4 de goster11m1§t1r

Spermogram yapllan ve ejekulatta

speimatozoid tesbit edilen 211 vak’anin
spermatozoidleri = motilite ydniinden

incelenmis --ve bulgular tablo: 5 te
gosterilmistir.. ..o oo :
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TABLO 3- Ejakulattakx Sperma Mxktarmm Vak’alara Gore Dagllum o

| Sperma mlktarl(cc olarak)

0-1
1,1-2
- 3,1-4
4,1-5

',,Hasta saylsl s Y des1

av 1 Qririenias P 407 5o i
‘:’4;34;( i 11,6
gt T ‘”41,6 s

S B T

el s Fines: 24,,,

TOPLAM

TABLO 4 Ejekulatta Spermatozmd ‘Tesbit Edtlen 211 Vak’anln Spermagrammda
1 cc. deki- Spermatczmd Adedlmn Hastalarln Yag Durumlarma Gore

Daglhml

Yas

70-79- 80-89 +Toplam:

15-19 3. — — mmpina
20-29 18 10 10 11 3
30-39 27 8 7 14 4
40-49, .. 8 . 3. — 2. .71

i) 0-9:: 10—19 20 29 30 39 :40-49 50—59

5
4

+60-69 1.«
LG T4 Uegs R
CL23

TOPLAM 56 21 17 30 8

S 24 11 35 21l

TABLO: 5 - Spermatozoidin Motxhte Durumu

Yag guruplar: Neérospermi - Hypoaktif

| Normal Toplam -

“yil ~ Vak’aS. % Vak’a S. %

Vak’a S. 9 «iwVak’a S. ¥

15197 -~ 1 05 0,5«
s 24 2T 12,80
3039 8 387 4Tt 223
o5 025 10 47 5o
50 + . ATTY befia T ade fITE 0,5 7o~

20-29

40-49- .

3 14 50 24
49 232 8 So038,4

v 21,7000 101 5o 48,8
3,80 230 109
PO LSS SH 0,5

TOPLAM A9 91 86 40,8

106 50,1 211 1000

4. Munakaga .

Infertﬂ bxr erkekte spermatolopnln
Onemli bir yer tuttugu gergektir. Sper-
min tetkikinde: elde edilen bulgulara
gore infertilite kriteryumu. ¢ok: degisik
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olmaktadir. Ciinkii diigiik sayida épéf~

»ﬁiatbzo’idi. olan erkek ¢ocuk:babasi ola-
 bilmektedir. J.- Macleod - bir:“cc.de
yiiksek motilitede #10: milyon’ ve>daha-
asagl’ miktarda spermatozoid bulunan

erkeklerin fertil olabilecegini = gbster-



m1§t1r(8) Yakm zamanlara ‘kadar.
_erkegin fertil obahbxlmem icin 1 cc
deki spermatozoid sayisinin alt hudu-
dunun 60 milyon oldugunu kabul edi-
lirdi  (2,3,10).

Yem degerlendlrﬂmelerde ise - bu
hudut 20 m11yona 1nd1r11m1§t1r(10)

Edwart T Tyler, 1 ¢ de k1 spet-
matozoid sayis1 azaldikca siibmotil ve
anormal- -$permotezoidlerin: = ¢ogaldi-
‘B soyleyip fertilitede spermatozoid ade-
dinin fazlahigmni-miidafa ederken(5) a-
ragtirict Mac Leod ve Gold fekondasyon
kabiliyetinin - spermatozoid motilitesi
iledlgilioldugunu iddia etmektedirler (10).
Keza Edmond J. Farrs fertilite  igin
¢jekulatta -aktif, motil: spermotozoidin
¢ok miktarda bulunmaslm -0m plana
almaktadir(4). 0

Henri C. Falk ve Sherwin. A.
Kaufman muayene sirasinda e§ler1 gebe
‘olup hi¢ diisiik yapmamis iki ve daha
fazla gocugu bulunan miiteaddit defa-
lar fertiliteleri tesbit edilmis 100 sahsin
tam ' sperma analizlerini yapm1§lard1r
Burada’ erkek yaglarmln ‘netice lizerine
‘mitiessir olmadigini, ejekulat ‘hacminin
‘ortalama 2,9, cc oldugunu viskozite,
bulaniklik derecesi ve analizdeki' diger
safhalar arasmda sabit bir alaka ol-
madigini spermatozoidlerin 3 saat sonra

Fertlhte §an81

'H'iidre' Mlk (Mil/cc) % e-mot111te -

/, 61,4 unde 6 saat sonda 9, 45,5 unda
12 saat sonra % 26,5 da haraket
mevcut oldugunu; 15 vak’ada sperma-

- tozoid -sayisinin 60 milyonun altinda
.- bulundugunu, vasati total sayinn 295
. milyondan: asagi oldugunu, normal ge-

killer ortalamasinmn % 88,4 anormal
sekillilerin ise %, 3 den %, 30 kadar de-
gismeler ~gostetdigini tesbit etmlgler-
dir (3 i

1. Mac Leod ve Gold 1000 fertil,

1000 : infertil evli sahsin spermalarini

tetkik etmisler, fertillerde ejekulat hac-
mint ortalama 3,2-3,4 cc infertillerde
ise 3, 5 -3, 7 cc yani fertlllerden daha
yuksek hac1mda bulmuslardn' (2 9)

Son Stokholm Kongresmde vasterhng
umumlyetle 40 milyonun tstiinde ve
daha duguk (1 cc de 20 lmlyon)
spermat0201d saylsl‘ o 60 motilite,
% 80 normal morfolojinin standart

iolarak kabul edilmesini isterken,Palmer

(Parls)Kopenhag konferansinda minimal
standartlarl ejekulat Volumunu 2 cc,
spermatozmd sayist 30 m11yon, normal
morfolojinin % 80 olarak kabul edilme-
sini “istemis, - Mac " Leod ise “minimal
hududu 1 cc.de 20 mllyon, normal
morfolojiyi de 960 olarak gosterm1§t1r
(12,13).

Diger bir s1n1fland1rma ise s0yle
yapilmigtir (1 2). (30)

Morf (Nor huc)

Kota 20 den az
Olabilir T 2040

Iyi 40 1n Gstlinde

- Dr.Giinalp: 1 ce.de 40 milyonun-
iistiinde; - spermatozoid” bulunup bun
larm 9, 80-90 kadari: normal- sekil

40 dan az TR
40-46 60-60
60 1n tstiinde

60 dan az.

50 in iistiinde

gosteren ve .bu sayiya- esit: harekete
sahiip:spermay1 normal’ kabul -etmistir

(). manl nRE TUID e

%5



H nglals ve M. nglals e gore fertilite 1nd181 onemh olup goyle hesaplanmak—
tadlr

Hareketli 1 mm. kiipteki ~normal < - yasama = -

S sperma - X ‘'sperma adedi x spermatozoid x Coefficenti -
' 109
- Sayet fertil te"-in‘disi 0,9 un kalytm,da Caltgmélarimlzda vak’alarlmlzm ce-
ise diigiik fertilite 0,9 un distiinde ‘ise gunda ejakiilat hacmi 2,1-3 cc. arasmda
normal fertiliﬁeden bahsedili: (11,14). bulunmustur RS O
ETHRE Cooa " Vak’alarmizi degerlendh'lrken 1cc.
Gériliiyor - ki* erkek fertilite ve fde, 40 milyonun iizerinde spermatozoid,
infertilitesi bakimindan laboratuar kri- % 60 1n istiinde harakiyet, % 80 in
teryumlari hala minakasalidir, Bundan - istiinde normal morfoloji gosterenler

fertil; bu degerlerin - altindakiler: sub-
fertil; - ejakiilatta - hi¢: spermoatozoid
bulunmiyanlar ise infertil : kabul edildi.
Bu goriig altinda 293 vak’anmin 87 dadedi

dolayx mfertﬂ bir erkek canh spermato-
zoid yapamiyan ve 1frag edemiyen kxmse,
fertil erkek 1§e spermasmmﬂaboratuar

‘bulgillarl ‘ne olursa’ olsun "’babai}c;)vlaiﬁ (% 30) fertil, 124 adedi (% 42) sub-
'Sahllstl"r'” demek dogru olac‘aktlr_k,;(&lk()); ‘ fertil, 82 adedi (% 28) infertil bulundu.
~ Spermogram in ThefSteriiilty and stages Consequently, aperson is fernl
c Evalﬁatibﬁbf The Fértility Limits if his spermogram shows over 40-million

spermatozoa in 1 ml., over 60 percent

 The spermogram is performed on e
mobility. and 80 percent normal mor-

293 cases who applied to the Urology

Clinic of Medical School, Atatiirk Uni- phology spermatozoa,. those who fall
,versny between 1968-1971 W1th the under - this: evaluation are subfertil and
complaint of sterility. those who. proved no spermatozoa -in
o his . ,semenvare /considered‘ infertil....
- The history of the sterility was » »
primary in 256 (%87.4) of cases and Our cases are :

secondary in 37 (% 12.6)

97 out of the cases: (% 30) were

In the evaluation of the spermo- found fertil 124 out of the. cases (75
_gram, it was explained how to reach - 42) were found subfertil, the rest- of the—
a decision on fertil, subfertil and infertil cases were found infertil.
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