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IVF ve Hidrosalpinks
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Genel Bilgiler

In Vitro Fertilizasyon (IVF) uygulamalar
maddi ve manevi yiikiimliilikleri fazla olan
uygulamalardir. Bagarili olmak i¢in tiim ay-
rintilarin incelenmesi gerekir. Geriye yonelik
analizlerde, tubal tikanikligin oldugu kadar,
proksimal tubal agiklik olan hidrosalpinks ol-
gularinda da IVF basarisizligr dikkat ¢ekmek-
tedir. Hidrosalpinks olgular1 tek tarafl1 olsa da
IVF’de basarisizlik goriilebilmistir.

Tubal cerrahi sonrasi tubal seroza hasari,
infeksiyon, endometriozis gibi nedenlerle olu-
san yapisikliklar infertilite nedeni olarak de-
gerlendirilse de, asil infertilite nedeninin, tubal
gecisin  bozulmasi oldugu varsayilmaktadir.
Fimbrial yapilarin 6nemi bilinse de, bu daha
¢ok tubal agikligin degerlendirilmesi sinirinda
kalmistir.

Tubal nedenlerle yapilan IVF uygulamala-
rinda kastedilen tubal obstriiksiyondur. Histe-
rosalpingografi (HSG) ile ya da laparoskopik
(LS) incelemelerde tubalarin kapali ya da ha-
sarli oldugu hallerde IVF planlanmaktadir. Bu
asamada tubanin cerrahi yontemlerle mi (tiip
ligasyonu) kapandigi yoksa enfeksiyonlara
bagli bir kapalilik m1 oldugu onceleri pek de
onemsenmemistir. Ancak yapilan retrospektif,
daha sonra randomize kontrollii g¢alismalar,
tubal yapinin enfeksiyonlara bagl tikaniklikla-

riin sonrasinda gelisen hidrosalpinks yapisi-
nin [VF basarisint olumsuz etkiledigini ortaya
koymustur.

Oviilasyondan sonra fizyolojik ortamda
fimbriyalar tarafindan oosit yakalanip, tuba igi-
ne silier aktivite ile tasinirken, fertilizasyonun,
ampulla diizeyinde olustugu kabul edilmekte-
dir (1). Fertiliza oosit, klivaj asamasini tamam-
larken uterus yoOniinde tasinmasi da devam
etmektedir. Yaklasik 3 giin siiren bu donemin
sonunda embriyo “hatching”i tamamlanir ve
implantasyon baglar (2). Oviilasyondan imp-
lantasyona kadar olan asamalarda tuba silier
hiicrelerinin mekanik ve sekretuar aktivitesi
gebeligin olusumu i¢in gereklidir.

Leukemia Inhibiting Factor (LIF), oositin
proliferasyonu, diferansiasyonu ve embriyoda-
ki hiicrelerin yasami i¢in gerekli bir sitokindir
(3). LIF’in fertilitedeki etkinligi degisik basa-
maklarda olurken, sperm motilitesindeki artis
ve sperm yagam siiresinin uzamasi diger etki-
lerindendir. LIF, ayn1 zamanda ovulasyon fiz-
yolojisinde de etkilidir (4). Tubal kaynakli olan
LIF, blastokist olusumu (5) yaninda “hatching”
sirasinda da etkindir (6). LIF’in implantasyon
asamasinda mutlak gerekli oldugu siganlarda
(7) ve koyunlarda (8) gosterilmistir. insanda
LIF’in tubalarda 6zellikle ampullada ovumun
transportu Oncesinde salgilandigi bilinmek-
tedir (9,10). Endometriumda implantasyonda
onemli yeri vardir (11). Ancak bu kadar calis-
ma sonucuna karsmn, LIF’in insanda etkinligi
tam olarak tanimlanmamistir. Tuba hasarina
yol agan kronik enfeksiyonlarda ve kronik
salpenjitlerde tuba epiteli islevini tam olarak
gosteremez, hem transport hem de sekresyon
gorevini yapamaz. Boyle olunca tubalar agik
bile olsa dogal intrauterin gebelik olusumu en-
gellenmis olur.

Tubal faktor, IVF olgularinin en sik neden-
lerindendir. Tubal infertilitenin nedenleri i¢in-
de tek ya da ¢ift tarafli hidrosalpinks, distal ya
da proksimal tubal tikaniklik, liimen i¢i ya da
liimen dis1 adezyonlar gibi farkli etyolojilerden
s0z etmek olasidir (12).

[lk olarak 1993’de Simms ve arkadaslarinin
(13) IVF’de hidrosalpinks saptanmis olgular-
da gebelik basarisinin diisiik, gebelik kaybi-
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gebelik orani, implantasyon ve dogum oran-
lar1 azalirken, olusmus gebeliklerin de erken
gebelik kaybi ile sonlanma olasihg istatis-
tiksel anlamh olarak artmstir. Bu nedenle,
IVF yapilacak olgularda onceden saptanmis
ve ultrasonografik olarak goriilebilen hidro-
salpinkslerin cerrahi yolla ¢ikarilmasi, ET si-
rasinda uterin kavitede sivi saptanmast halinde
ise embriyo dondurulmasi (freezing) yapilarak,
daha sonraki uygun endometrial ortam saglan-
masi sonrasinda ET yapilmasi gebelik sansimi
arttiracaktir.
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