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GIRIS

Infertilite toplumda énemli sosyolojik, psikolo-
jik, ekonomik, demografik ve tibbi etkileri olan
bir durumdur. Ayrica toplumlarda artan egitim
ve ekonomik diizeye bagl olarak ilerlemis evlilik
ve gecikmis dogum yasi, cinsel yolla bulasan has-
taliklar, etkin dogum kontrol yontemleri ve yillar
icinde artan teknolojik gelismeler sayesinde, in-
fertilitenin prevalansi ¢ok degismemis olmasina
ragmen, infertilite tedavi hizmetlerine olan talep
artmigtir. Kadin Hastaliklar1 ve Dogum hekim-
leri tarafindan toplumsal olarak biiytik bir saglik
problemi olan infertiliteye dair tanimlar ve 6lgiit-
lerin bilinmesi ayrica 6nem arz etmektedir.

A. TANIMLAR:

Fertilite:

Dogal iireyebilme ya da jinekoloji ve obstetri
alanma 6zel kullanimiyla, gebe kalabilme ve bu
gebeligi canli dogum ile sonlandirabilme kapasi-
tesidir.

infertilite:

Genel tanimlama olarak infertilite, 12 ay veya
daha uzun siireli korunmasiz, diizenli cinsel iligki-
den sonra bagarili bir hamileligin saglanamamasi
durumudur (1). Bir¢ok yeni kaynakta ise infertili-
te, kontrasepsiyon kullanmadan ve diizenli cinsel
iliskiye ragmen 35 yasindan kiigiik kadinlarda 12
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aydan sonra, 35 yas ve istii kadinlarda 6 aydan
sonra veya 40 yas ve istii kadinlarda 6 ay icinde
gebelik olusmamasi durumu olarak degerlendiri-
lir (2). Daha 6nce hi¢ gebelik olusmad: ise primer,
en az bir kere gebelik olusmussa sekonder inferti-
lite olarak tanimlanir.

B. (")LCI"JTLER:
Fekundabilite:

Bir ¢iftin menstriiel dongiide gebe kalabilme
ihtimaline denir. Saglikli giftlerde bu oran %20-25
iken, infertil ciftlerde ise %1-3 diizeyindedir (3,4).
Bir yilin sonunda saglikl ¢iftlerde gebelik oran:
%85’i bulur. Infertilitenin degisken derecelerini
gosterdigi icin daha dogru bir tanimlayicidir.

Tablo 1. Korunmasiz gecen aylara gore gebe kal-
ma oranlari

AY GEBELIK ORANI (%)
1 25
57
72
12 85
24 93
Fekundite:

Bir ¢iftin bir menstruel dongiide canli dogum
ile sonuglanan gebeligi yakalayabilme olasiligi-
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B. Spermatogenezde primer testikiiler bozukluklar
1. Konjenital bozukluklar

Klinefelter sendromu (XXY) ve varyantlar1 (XXY/XY,XXXY)

Kriptorsidizm

Miyotonik distrofi

Fonksiyonel prepubertal kastrat sendromu

Androjen insensitivite sendromu

5-alpha-rediiktaz yetmezligi

Ostrojen reseptdr veya sentez bozuklugu
2. Edinsel bozukluklar

Varikosel

Enfeksiyonlar-Viral orsit (kabakulak, ekovirus, arbovirus), graniilamatoz orsit (clizzam,tiiberkiiloz), epididimo-

orsit (gonore, klamidya)

[laglar - Alkilleyici ajanlar, alkol, marijuana, antiandrojenler, ketakonazol, spironolakton, histamin-2 reseptér

antagonistleri, iyonize radyasyon

Cevresel toksinler - Dibromochloropropane, karbon disiilfat, kadminyum, kursun, civa

Cevresel Ostrojen ve fitoostrojenler; sigara; yliksek ates

Immunolojik bozukluklar, poliglandiiler otoimmun hastaliklar ve antisperm antikorlar dahil

Travma
Testikiiler torsiyon
3. Sistemik hastaliklar

Idopatik disspermatogenezis

Bobrek yetmezligi, hepatik siroz, kanser, orak hiicreli anemi, amiloidozis, vaskulitler, ¢6lyak hastalig1

4. Disspermatogenesisin genetik sebepleri
Y-kromozom mikrodelesyonlar: ve bagli bozukluklar

Otozomal ve X-kromozom bozukluklar1

Mutasyonlarin sperm morfolojisinde sebep oldugu ciddi bozukluklar

C. Sperm tranport bozukluklar:
Epididimal disfonksiyon (ilag, enfeksiyon)

Vas deferens anomalileri (konjenital yoklugu, young sendromu, enfeksiyon, vazektomi)

Seminal bez ve prostat
Ejakiilat kanal bozukluklar:
Seksuel Disfonksiyon

Prematiire ejekiilasyon, erektil disfonksiyon ve seyrek vajinal iligki

D. Idiopatik erkek infertilitesi

SONUC

Giiniimiizde infertilitenin etiyolojik faktorlerinin, -
olgiitlerinin ve prevalansinin bilinmesi toplumun
biiyiik bir kesimini etkileyen bu saglik problemi-

nin tan1 ve tedavisinde 6nemli rol oynar. Unutul- 5

mamalidir ki bu etkenler ve dlgiitler toplumlara,
cografyalara ve teknolojik gelismelere bagli de-

gisiklik gostermektedir. flerleyen yillarda tanida, 3

tedavide ve mevcut verilerde degisikliklerin ve

ilerlemelerin olmasi beklenmektedir. 4.

Anahtar Kelimeler: infertilite, Prevalans, Eti-
yoloji
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