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Bekir KAHVECI!

GIRIS

Embriyo gelisim yetenegi, gametlerin kalitesinden etkilendigi i¢in embriyoloji la-
boratuvarinda oositin morfolojik 6zelliklerinin degerlendirilmesi olduk¢a 6nem-
lidir. Oositin gelisim yetenegi, hasta ile iligkili, yas, viicut kitle indeksi, yasam tarz
ile ilgili faktorler ve infertilite nedeni gibi intrinsik faktorler ile ovaryan stimiilas-
yon, laboratuvar iglemleri (oosit toplama, deniidasyon, dondurma-¢ézme), kiiltiir
kosullar1 (1s1, pH, pO2), ¢evresel kosullar (151k, hava kalitesi, nem) ve kiiltiir med-
yumu gibi dis faktorlerden etkilenir (1).

Yardimci tireme teknolojilerindeki (YUT) gelismelerle birlikte, in vitrofertili-
zasyon ve embryo transferi (IVF-ET) tedavisine alternatif olarak immatiir oosit-
lerin in vitro matiirasyonu (IVM) umut vaad edici bir tedavi olarak gelistirilmistir
(2). IVM ile ilgili ilk calismalar 1930’larda Pincus ve ark. insanlar ve diger meme-
liler tizerinde yaptig1 in vivo ve in vitro matiirasyon denemeleri ile baglamistir (3).
1965’te Edwards insanlarda gonadotropin destegi olmadan ve siklus giiniinden
bagimsiz olarak kiiltiir ortaminda immatiir oositlerin %80’inde mayozun devam
ettigini ve oositlerin fertilize de edilebilecegini gostermistir (4).

in-Vivo Matiirasyon

Oositler reprodiiktif ¢aga kadar mayozun profaz I fazinda beklemede kalirlar.
Oosit matiirasyonu, profaz I fazindan metafaz II (MII) fazina dogru ilk mayotik
boliinmenin baglamasi ve tamamlanmasi olarak tanimlanabilir. Oosit matiiras-
yonu, oosit kalitesini belirleyen, birbiriyle senkronize ilerleyen niikleer ve sitop-
lazmik matiirasyon siire¢lerinden olusur (5). Niikleer matiirasyon, niikleustaki
germinal vezikiiliin bozulmasiyla baslar, polar cisimcigin atilmast ile devam eder
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alternatiftir. Antral folikiil sayis1 ve AMH seviyesi basar1 oranini artirmaktadir.
Tercihen FSH/hCG uygulamas: dikkate alinmalidir. Klinik kullanimda daha fazla
yer bulabilmesi i¢in daha fazla randomize kontrollii ¢aligmalara ihtiyag vardir.

Anahtar Kelimeler: In vitro matiirasyon, in vivo matiirasyon, oosit morfolo-
jisi, infertilite.
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