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In Vitro Oosit
Matirasyonu

Dr. L. Cem DEMIREL

GiRis

Insan oositlerinin in vitro matiirasyonu
(IVM), infertilite problemi yasayan ciftlerin te-
davisinde uygulanmakta olan bir teknolojidir.
IVM her ne kadar son yillarda daha sik ismin-
den bahsettiren ve dikkati ¢ceken bir uygulama
olsa da, aslinda uzun yillardir bilinen ve lizerin-
de calisilan bir konudur. Baglangigta immatiir
insan oositlerinin in vitro matiirasyonu ile elde
edilen sonuclar basarisiz gibi goziikse de, son
yillarda deneyimli merkezlerin bildirdigi sonug-
lar standard I'VF sikluslari ile elde edilen sonug-
lara yakin goziikkmektedir. Bu nedenle IVM ar-
tik diinyada daha sik kullanilmaya baglanan bir
yardimci treme laboratuar yontemi olup, halen
daha da gelistirilebilmesi i¢in zamana ve arastir-
maya ihtiyaci bulunmaktadir.

IVM belki su anda standard IVF uygula-
malarinin yerini alma kadar iddiali olmasa
bile, yardimci tireme teknikleri uygulamalari-
na 6nemli bir destek olma potansiyeline sahip
bir yontemdir. En 6nemli nokta oositlerin in
vivo gelisimini saglamak iizere biiyiik miktar-
larda gonadotropin kullanimina gerek kalma-
maktadir. Boylelikle hem ila¢ maliyeti ortadan
kalkmakta hem de ovarian hiperstimiilasyon
sendromu gibi ilaglara bagl ortaya c¢ikabile-
cek risklerden kaginilmis olunmaktadir. Keza
gecmislerinde meme ya da endometrium kan-

seri gibi hormonlara duyarl bir kanser &ykii-
sl olanlarda, gonadotropinlerin neden oldugu
suprafizyolojik estrojen diizeylerinden de sa-
kinilmis ve daha glivenli bir infertilite tedavisi
saglanmis olunmaktadir. Tiim bunlar [IVM’in
daha hasta dostu bir infertilite tedavisi oldugu-
nu ve teorik olarak da tiim infertil hastalara uy-
gulanabilir oldugunu diisiindiirtmektedir. Buna
ragmen giinlimiizde halen ana uygulama san-
sin1 buldugu infertilite grubunu polikistik over
sendromuna (PKOS) sahip ya da overleri poli-
kistik (PKO) olan hastalar olusturmaktadir.

IVM - temel kavramlar

1965’11 yillarda Robert Edwards, insan oo-
sitlerinin dogal ¢evrelerinden yani overlerden
alindiktan sonra spontan matiirasyon gostere-
bildiklerini ve de in vitro dollenebilme yete-
negine ulagabildiklerini gézlemlemisti (1). Bu
bilgi Onceleri, uyarilmis IVF sikluslarindan
elde edilen immatiir oositleri kurtarmak ve
kullanabilmek i¢in kullanildi. Fakat bu imma-
tiir oositler matiirasyonel durumlarini anlamak
amaciyla genellikle cevrelerindeki kiimiiliis
hiicrelerinden arindirilmis durumdalardir ve
cevrelerindeki granuloza hiicrelerinden yok-
sun kiiltir edilmektedirler. Sonucta bu kur-
tarma yontemi ile elde edilen oositlerin hem
dollenme potansiyelleri diisiik olmakta hem de
gelisen embriyolar klivaj sorunlar sergilemek-
tedirler. Bu embriyolarin ideal gelisim goster-
memeleri aslinda sasirtict da degildir zira bu
immatiir yumurtalar aslinda kompetanslarini
olusturamamig yumurtalardir, ¢iinkii gonadot-
ropinlerin kullanimina ragmen diger yumurta-
lar olgunlasma asamalarini tamamlayabilmis-
ken, bu yumurtalar in vivo matiirasyonlarini
tamamlayamamis olan yumurtalardir. Bizim
bu bolimde bahsetigimiz IVM teknolojisi ise
tamamen farkli bir kavramdir. [IVM’de biling-
li olarak yumurtalar immatiir olduklar1 folikiil
caplarinda, gonadotropinlere maruz birakil-
madan ya da ¢ok az maruz birakildiktan sonra
toplanmaktadirlar. Burada amag¢ matiirasyonu-
nu kazanamamis oositleri mature etmek degil,
bilingli olarak, uyarilmamis ya da minimal
olarak uyarilmis ufak ovarian antral folikiilleri
elde ederek bunlart uygun medyum sartlarinda
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dan IVF ya da ICSI bebeklerinden farkli olma-
dig1 rapor edilmektedir (31). Buna ragmen bir
hayvan modelinde [IVM’in epigenezis iizerine
olumsuz etkiler dogurabilecegine yonelik bul-
gular tesbit edilmistir (32). Bu teorik sorun
insanda IVM ile dogan bebeklerde gosterile-
memistir fakat yine de IVM ile dogan binlerce
bebegin incelenmesine gerek vardir.

Sonug¢

IVM giderek artan basar1 oranlar1 ve kulla-
nim siklig1 ile yardimei tireme teknikleri uygu-
lamalar1 arasinda onem kazanmaktadir. Buna
ragmen halen elde edilen gebelik, implantas-
yon ve diisiik oranlar istikrarli ve merkezler
arasinda benzer degildir. Giiniimiizde hala tek-
nigin, ideal oosit toplanmasi zamanlamasinin
ve IVM Kkiiltiir medyumlarinin optimizasyona
ihtiyaci vardir. Bir ¢cok hasta popiilasyonunda
uygulanabilmesi i¢in oositlerin sitoplazmik
matiirasyonlarini etkileyen faktorlerin agiga
c¢ikartilmasi, immatiir oositlerin optimal gelisi-
mine imkan veren folikiiler ¢evre kosullarinin
aydinlatilmas1 gerekmektedir.

Su asamada tiim hasta gruplarina uygulan-
masi etkin goziikmese de 6zellikle OHSS riski
bulunan hastalarda giivenli bir tedavi segenegi
sunmast agisindan olduk¢a Onemlidir. Ayrica
IVM, bu teknolojiyi uygulayan merkezlerin
deneyim kazanmalar1 sonrasinda ancak rutin
uygulamaya girebilecek bir yontemdir ¢linkii
uygulama ve laboratuar sartlar1 agisindan stan-
dard IVF’den oldukga farklidur.
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