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SPERMATOGENEZIN DEGERLENDIRILMESINDE T ESTiS INCE IGNE
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OZET: Bu caligmada testis ince igne aspirasyon biyopsisinin (IiAB) spermatogenezi degerlendirmedeki yeri ve farkli uygulama ydntemleri arasinda dstinlik olup nlmadnfp
bir hayvan modelinde aragtinlmistir. 10'u kontrol ve 7'si Streptozotocinile diabetes mellitus olugturulan 17 erkek Wistar albino ratlara anestezi altinda bilateral testis Il-
AB yapildi. Her iki testise fig ayn dogrultuda ince igne ile girilirken sa testislere aspirasyon dncesinde 0.2 ml % 0.8 NaCl verildi. liAB sonrasi bilateral orgiektomi uy-
gulandi. Testis agirligi, histopatolojik tani ve Johnsen skoru belirlendi. Aspirasyon materyali direkt yayma ve sitosantrifiij ile incelenerek sertoli indeksi ve spermatoge-
nik hiicrelerin sayisal oranlan saptandi. Diabetik grubun ele aldigimiz her dg morfolojik ve sitolojik parametreler bakimindan kontrol grubuna gére anlamhi fark gdster-

didi gorilda. Aspirasyon yontemleri arasinda ise anlaml bir fark gdrilmedi.

Spermatogenetik aktiviteyi degerlendirmek iin uygulanan testis [iAB, kullanilan sitolojik parametreler bakimindan histopatolojik tani ile uyumiu sonuglar vermektedir.

ANAHTAR KELIMELER: Teslis, iiAB, Erkek infertilitesi, Rat

SUMMARY: In this study we investigated the role of the fine needle aspiration biopsy (FNAB) for estimation of spermatogenesis and compared the different procedures in
a rat model. We performed FNAB to both testes of each 17 male Wistar albino rats under general anesthesia. 10 of them were gathered as a control groupand 7 of
them as diabetes mellitus group which became diabetic with intraperitoneal administration of streptozotocin. We perfomed FNAB to each testis in tree different direc-
tion and enjected 0.2 ml. 0.9 % NaCl to the right testes before aspiration. After FNAB, bilateral orchidectomy were performed to all rats. Testicular weights, histopath-
ologic diagnosis and Johnsen scores were determined. We examined aspiration material by smear and cytocentrifuge then determined the sertoli index (SI) and ratio
of the spermatogenic cells. The diabetic group showed significant difference from the control group for all morphologic and cytologic parameters. There was no stalis-
tically significant difference between the aspiration methods. The FNAB of testis performed for the estimation of spermatogenetic activity, correlated with the histo-

pathologic diagnosis for the cytologic parameters.
KEY WORDS: Testis, FNAB, Male infertility, Rat.

GIRIS

Evli giftlerde erkek faktdrii infertiliteden % 35-40 oranin-
da sorumludur. Infertil erkeklerde, &zellikle azoospermik
hastalarda serum FSH diizeyi azoosperminin nedeni konu-
sunda fikir verse de invaziv bir yontem olan testis biyopsisi
tanida halen 6nemini korumaktadir. Ginimizde kullanim
sahas! oldukga genigleyen ince igne aspirasyon biyopsisi-
nin (lIAB) testisde kullanimi yapilan galismalarla giincelles-
migtir (1,2,3). [IAB materyaline flow cytometry uygulamasi
bu konuda yeni geligen bir yontemdir (4). Ancak maliyeti
yiksektir ve her yerde yapilamamasi s6z konusudur. Diger
biyopsi yontemlerine gére lIAB'nin daha az invasiv, kolay,
tekrarlanabilir, hizli sonug alici ve ucuz olmasi baglica
avantajlandir. Ancak seminifer tubulus duvar ve interstisi-
yel doku hakkinda bilgi-sahibi olunamamasi gibi dezavan-
tajlar vardir. Buna ragmen &zellikle son zamanlarda &neri-
len kantitatif degerlendirme yéntemiyle spermatogenez hak-
kinda enaz diger yontemler kadar ilgi saglamak mimkiin ol-
maktadir (5,6).

Diabetik ratlarda hipergliseminin fertilite potansiyelini
azaltiig! daha énceden gosterilmistir (7). Bu deneysel g¢alig-
mada diabetik rat modeli kullanilarak normal ve bozulmus
spermatogenetik aktiviteleri olan testislerde IiAB ve agik bi-
yopsi sonuglarinin karsilagtinlmasi, basitlestirmis oldugu-
muz kantitatif IIAB degerlendirme ydntemiyle aspirasyon
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Resim 1 : Testis [IAB'de saptanan normal spermatogenez érnegi.
PAPx400

metodlarinin tani bakimindan farkh sonug 'verip vermedigi-
nin saptanmasi e [IAB'nin tani degerini belirlemek amag-
lanmigtir.

GEREC VE YONTEM

Calismamiza 10'u normal ve 7'si i¢ ay 6nce intraperito-
neal 60 mg/kg Streptozotocin (Sigma) verilerek diabetes
mellitus olugturulmug toplam 17 erkek erigkin Wistar albino
rat (250-300 gm.) alindi. Intraperitoneal 10 mg/kg ketamine
(Parke-Davis, Eczacibagi) anestezisi altinda 10 cc'lik enjek-
tore konnekte edilmis 23 G igne ile ratlarin her iki testisine
IIAB uygulandi. Sag testislere islemden énce 0.2 cc % 0.9
NaCl enjekte edildi. Her iki testise epididime gére parelel,
vertikal ve oblik olacak sekilde girildikten (Sekil 1) Sonra



TURK PATOLOJi DERGISI

11-2-TEMMUZ 1995

TABLO 1 : iiAB UYGULANAN RATLARIN MORFOLOJIK BULGULARI

(sertoli, spermatogonia, sper-
matosit, spermatid ve sperma-

Testis Agirhgi (gm) | Johnsen Skoru
no Sag Sol Sag Sol

Histopatolojik Tani

| tozoa) sayillarak kaydedildi
Sag Sol

(Resim 1). Sertoli indeksi (Si:
sertoli  hicre/spermatogenik
hiicrex 100) ve spermatogenik

hicrelerin yizdesel dagilimlari
saptandi. Bitiin doku ve aspi-
rasyon oOrnekleri ayni patolog

A-H gruplari, sag-sol testisler arasinda belirtilen para-
metreler agisindan fark olup olmadi§i ve spermatogenez ile
iIAB sonuglar arasindaki iligki aragtinldi. Sonuglar "ortala-
ma + standart hata" olarak verildi. Istatistiksel 6nemlilik testi
olarak varyans analizi (ANOVA) ve t testi kullanild.

Testis agirliklar ve Johnsen skoru diabetik grupta nor-

Kontrol 10 | 27203 2.840.3| 9.840.3 9.4+0.3 | Normal Spermatogenesis
Streptozotocin 7 | 0.7¢0.6 0.84£0.7| 4.7£0.7 2.910l6 Maturasyon Arresti
SOL
SAG
tarafindan degerlendirildi.
E A SONUCLAR
G F c 8

H Sitosantrifiij D Sitosantrifilj

Sekil 1 : Testis HAB yontemlerinin sematizasyonu. (A, E-Epididime
vertikal B,F: Epididime paralel, C,G: Epididime oblik, D,H: Sitosantri-
Jip).

mal ratlara gére 6nemli oranda azalmigti (p<0.05). Kontrol
grubundaki 10 ratta histopatolojik olarak normal spermato-
genez, diabetik 7 ratin besinde inkomplet maturasyonarres-
ti, ikisindeise komplet maturasyon arresti saptandi (Tablo
1).

Normal spermatogenez saptanan kontrol grubu ratlarin-
da IIAB'de A-H gruplar (Sekil2) ve sag-sol testisler arasin-
da Sl ve spermogenik hiicre dagilimlar agilarindan istatis-
tiksel olarak énemli bir fark bulunmadi (p>0.05). Maturas-
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Sekil 2 : Normal spermatogenez saptanan ratlarda sertoli indeksi ve
spermatogenik biicre yiizdeleri (Ser. I.:Sertoli Indeksi, Spg: Spermato-
gonia, Sptc.: Spermatosit, Sd.: Spermatid, Spz.: Spermatozoa).

enjektoriin pistonu geriye gekilerek olusturulan negatif ba-
sing bozulmadan igne ayni dogrultuda hareket ettirildi. Igne
testisten ¢ikanlmadan hemen 6nce negatif basing sona er-
dirilerek testisten ¢ikarildi. Alinan materyal lamlara puskiir-
tilerek yayildi. Enjektorlere 2 ml ringer laktat gekilerek sito-
santrifij yapildiktan sonra yayma yapildi. Testis iiAB'leri
Sekil 1'de goriildigi gibi A'dan H kadar gruplandirildi. Al-
kolde fikse edildikten sonra PAP y&ntemi ile boyandi.

lIAB takiben skrotal insizyonla bilateral orgidektomi uy-
gulanarak testis agirliklan éigildi. Materyaller Bouin soliis-
yonunda fikse edildi. Parafin bloklardan alinan 5 p kalinh-
gindaki kesitler hematoksilen eozinile boyandi. Histopatolo-
jik tani (8) ve Johnson scoru (9) saptandi.

lIAB materyalinde hiicreden zengin rastgele 5 sahadaki
hiicreler 200 hiicreden az olmamak kaydiyla tiplerine gére
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Sekil 3 : Histopatolojik tani ile IIAB sonuglarmin karsilastinlmast.
(NS: Normal spermatogenez, IA: Inkomplet maturasyon arresti, KA:
Komplet maturasyon arresti, Spg.: Spermatogonia, Spic.: Spermatosit,
Sd.: Spermatid, Spz.: Spermatozoa.)




SPERMATOGENEZIN DEGERLENDIRILMESINDE TESTIS iNCE IGNE ASPIRASYON BIYOPSISI

* 337

yon arresti olan ratlarda da A-D ve E-H gruplarinda arasin-
da Si ve spermogenik hiicre dagilimlan agilarindan istatis-
tiksel olarak 6nemli bir fark bulunmadi (p>0.05).

inkomplet ve komplet maturasyon arresti olan ratlarin Si
ve spermatogenik hiicre dagilimlar normal spermatogenez-
li olanlara goére farklilik gosteriyordu (Sekil 3). Sl inkomplet
(82.4+1.2) ve komplet maturasyon arresti (157+28.6) olan
ratlarda normal spermatogenezli (26.9+1.9) olanlara gdre
belirgin olarak yiiksekti (p<0.01). Spermatogonia ve sper-
matosit oranlan komplet maturasyon arresti (39.5+6.7 ve
58.315.1) olanlar ile normal spermatogenezliler (18.6+1.1
ve 23.6+1.2) arasinda farkliik gosteriyordu (p<0.01). Sper-
matid,spermatozoa dagilimlanysa inkomplet (34.2+4.0) ve
komplet maturasyon arresti (2.2+0.2) olanlarda normal
spermatogenezli (57.8+1.9) olan ratlara gére belirgin olarak
diiglktii (p<0.05 ve p<0.01).

TARTISMA

Testis ince igne aspirasyonu ilk kez 1904 yilinda yay-
mada spermatozoa varlig: veya yoklugunun tespiti igin kul-
lanildi (1). Ancak daha sonralar testis doku biyopsisinin
hlstolouk incelemesi tercih edildi. Testis lIAB'nin tanisal
6nemi ortaya g¢ikarilmig olmasina ragmen rutin kullanima
girmedi (3). Son zamanlarda testis doku biyopsilerinden ya-
pilan yaymalar da kantitatif olarak degerlendirilmistir (1,2).
Foresta ve ark. oligospermik ve azoospermik infertil hasta-
larda testis I|AB'nde spermatogenezi kantitatif olarak deger-
lendirerek tanisal Gnemini vurgulamislardir (5,6).

Diabetin spermatogeneze olan olumsuz etkileri daha
énce yapilan calismalarda gosterilmisti (7). Testis agirhgi,
Johnsen skoru ve histopatolojik tani ile yaptigimiz IIAB de-
gerlendirmede bizde diabetli grupta spermatogenezde ma-
turasyon arresti seklinde bozukluk saptadik.

IIAB de yeterli materyal elde edilememesi ve materyalin
degerlendirme icin kétli boyanmasi énemli teknik problem-
lerdir. Galigmamizin sonuglar igne yoninin ve aspirasyon
yénteminin veya sitosantrifij kullaniminin tani konulmasin-
da dnemli olmadigina igaret etmektedir. Ancak teknik hata-
y1 en aza indirmek igin [IAB teknigine uygun olarak yapilma-
li, tespit edilmeli ve fazla sayida yayma yapiimalidir.

Daha 6nce yapilan ¢aligmalarda IIAB sonuglan histopa-
tolojik tanilariyla paralellik gostermistir. Biz kullanilan bu
yontemi rutin ¢aligmaya sokmak amaciyla kantitatif deger-

lendirmeyi sadelestirdik ve benzer sekilde doku tanilanyla
IIAB sonuglarn arasinda paralellik saptadik.

Sertolihticresi seminifer tubulusta postpubertal dénem-
de spermatogenik hicrelerle belirli oranda bulunmaktadir
(10). SI'nin yilksek bulunmasi bu oranin bozulduguna isaret
etmektedir. Ayrica spermatogenik hiicrelerin orantisal dagi-
hminin de@igmesi de direk olarak spermatogenezdeki bo-
zuklugu yansitmaktadir. Arrest durumunda yiiksek Si'ne ila-
ve olarak etkilenen hiicre grubundan énceki hiicre gruplari-
nin orani artmaktadir. Diger arastirmacilar hipospermatoge-
nezde Si artisiyla birlikte spermatogemk hiicrelerde azalma
saptamiglardir (5,6). Germinal aplazide ise yaymada sertoli
hiicresi diginda hiicre saptanamamaktadir (2,5,6). Obstruk-
tif azoospermide ise yiiksek Sl ve intratubuler matir hiicre
stazi gézlenmektedir (5).

Sonug olarak testis iIAB, infertilite tanisinda spermato-
genik aktivitenin kantitaif ve kalitatif degerlendiriimesinde
daha noninvaziv bir teknik olarak doku biyopsilerine alterna-
tif olabilir.
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