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DIYABETES MELLITUS VE ERKEK
INFERTILITE iLiSKIiSi

Halime TOZAK YILDIZ!

GIRIS

Diabetes mellitus (DM), diinya genelinde hizla artan prevalansi ile erkek tireme
sagligini dogrudan etkileyen 6nemli bir metabolik hastaliktir. Tip 2 DM, erkek
infertilitesinin 6nemli bir risk faktorii olarak 6ne ¢ikmaktadir; bu durum, sper-
matogenez bozukluklari, testikiiler fonksiyon kaybi ve erektil disfonksiyon gibi
klinik bulgularla kendini gosterir. Ozellikle, DM’lu erkeklerde sperm kalitesinde
belirgin bozulmalar, sperm DNA fragmentasyonu ve motilite kaybi gibi sorunlar
sik¢a rapor edilmektedir. Bu etkiler, hiperglisemi, oksidatif stres, inflamasyon ve
endokrin bozukluklar gibi bir dizi patofizyolojik mekanizma tarafindan tetiklen-
mektedir (1).

Son yillarda yapilan ¢alismalarda, DM’un erkek infertilitesine yol agan potan-
siyel mekanizmalar1 detayl bir sekilde incelenmis ve tedavi stratejileri tizerine
onemli bulgular elde edilmistir. Ornegin, bir sistematik derleme, DM’lu erkekler-
de infertilite riskinin arttigini gostermistir (2). Bu bulgular, DM’un erkek tireme
saglig1 tizerindeki etkilerini daha iyi anlamamiza ve yonetim stratejilerini gelis-
tirmemize katki saglamaktadir. Sonug olarak, DM’un erkek iireme saglig1 tizerin-
deki etkileri, histolojik, hormonel ve fonksiyonel diizeylerde bir dizi bozuklugu

icerir ve bu durum infertilite riskini artirir.

Kronik hiperglisemi, testis dokusunda oksidatif stresin artmasina ve glikas-
yon {iriinlerinin birikmesine neden olarak spermatogenez siirecini bozar. Ayri-
ca, DM’un endokrin sistemi etkileyerek testosteron tiretimini azaltmas ve erektil
fonksiyonu bozmasi da infertiliteye katkida bulunur.
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Boylece, disiplinleraras: yaklasimlarla desteklenen bu tiir ¢aligmalar, diyabete
bagli erkek infertilitesinin hem tanisal biyobelirteglerinin hem de hedefe yonelik
tedavi stratejilerinin gelistirilmesine katki saglayacaktir.
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