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UZET

Klinigimiz  infertilile poliklinigine basvuran
olgularin rastgcle secilmis 22'si ¢alismamiza al-
narak testikiiler voliim olciimleri, fertilite indeks-
leri ve testikiiler biyopsileri yapldi. Alinan so-
nuglar oligospermi ve atrofinin derecesi ite testi-
kiiler  voliim  degerleri arasindaki iliski agisindan

degerlendirildi.

Sonuclar, testikiiler voliim ile sperm sayisi ve
atrofi diizeyi arasinda iliskinin varhigim ortaya
koydu.

Anahtar Kelimeler: Trstikiilrr voliim, azoosprrini,

olij-ospermi.
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Normal, saghklh yetiskinlerde testis boyutlar:
farklihiklar gosterebilir. Kothari ve Gupta (1974) 30-
65 yaslan arasinda onemli degisikliklerin goézlenme-
digini bildirmislerdir (1, 3). Klasik yayinlarda testis
boyutlari, 4 x 3 x 2.5, 45 x 2.5 x 2.5 olarak belirtil-
mektedir (2, 3).

Testikiiler voliim 6l¢ciimii Schonfeld'in palpas-
yon metodu ile 6nem kazanmistir. Ahmad ve ark.
1969'da ii¢ boyut 6lciimiinii ve elepsoid yapisindan
kaynaklanan bir sabiteyi kullanarak, matematiksel
bir formiil gelistirdiler (1):

V:4/3 0,5236 xDi1xD2xD3

Kothari ve Gupta, 1974'de benzer bir metodla
testikiiler voliim normal degerlerini hesapladilar. Bul-
gularina gore, maksimum voliim 23,3 ml olmak iizere
ortalama voliim 13.3 + 6.1 ml olarak bildirildi.

MATERYAL VE METOD

in vivo testikiiler voliim o6l¢iimii giictiir ve kesin
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Testikiiler Voliim Degerleri

TESTICULAR VOLUME VALUES IN OLIGO,
AND AZOOSPERMIA PATIENTS
Gelis tarihi: 10 Agustos 1984
SUMMARY

22infertil cases whose were taken testicular
biopsies, testicular volumes, and were calculated
Sertility indexes were axamined.

The results were discussed in the degree of
spcrmalogenetic activity and the degree of
atrophy of testis.

Results suggest that there arc relations be-
tween both testicular volume and atrophy, and
testicular volume and sperm count.
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sonuclar alinmayabilir. Zira skrotum ve paratestikiiler
dokularin kalinhig1 sabit degildir. Hata oranini azalt-
mak i¢cin s6zkonusu dokularda patoloji bulunan olgu-
lar ¢ikarilir, ayrica her olguda testisin skrotum tara-
findan ayni 6lgiide sikistirilmasina dikkat edilir.

Testikiiler voliim 6l¢iimii Macomber ve Sanders'in
formiilii ile yapildi. Buna gére:

vV Testikiiler voliim

D : Testis ¢ap1 (uzun ve kisa eksen ortala-
masi)

L Testisin uzunlugu

K : 09 (Testisin ovoid yapisindan kaynak-
lanan sabit)
olmak iizere formiil;
v oo TTD2/4XLXK (1)
Olgu seciminde, klinigimiz infertilité poliklinigi-
ne basvuran 22 olgu kullanilmis, bu olgularin sperm
sayllari, fertilite indeksleri, testikiiler voliim ol¢iileri

hesaplanmis ve 4 olgu disinda testis biopsisi sonug-
lar1 da verilmistir.
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Tablo - I
Olgularin, Yag, Sperm Sayisi, Fertilité indeksi, Testikiiler Voliim ve Biopsi Sonuglan (Sag ve Sol Testis)
Olgu Sperm Sayisi Fertilité % Testikiiler Voliim (ml) Testikiiler Biopsi
(milyon)
L Y.Y. 23 6.0 0,6 11,30 . M.A.
7,57 P.F.
2. A.A. 28 14 5,0 11,30 , S.D.
14,13 S.D.
3. N.G. 27 11 1,0 2,82 . LA,
3,31 LA
4. M.B. 30 4.2 3,0 11,30 M. A
11,30 M.A.
5. V.6. 25 0,5 0,5 17,66 P.F.
17,66 P.F.
6. M.T. 27 34,0 4,0 11,30 : : N.
4,76 T.A.
7. M.S. 25 20,0 6,0 22,07 . ~N.
3,31 T.A.
8. M.S. 27 5,0 0,2 11,30, . . S.D.
11,30 S.D.
9. S.Y. 29 0,4 0.1 6,49 ) o 1A
3,31 i.A.
10. 1.A. 28 9,0 0,5 1,41 .. T.A.
4,76 LA
1. 1I.T. 27 13 0.1 3,86 - LA
2,47 i.A.
12. T.C. 29 1,0 0,1 11,30 . - 1A
11,30 i.A.
13. M.E.O. 30 .42 0,5 3,31 i.A.
3,31 iA.
14. S.K. 43 Azo0sp. 0,0 7,94 -+ S.D.
3,31 T.A.
15. E.G. 43 Azoosp. 0,0 6,35 , M.A.
6,49 M.A.
16. M.O. 27 Azoosp. 0.0 331 . T.A.
2,11 T.A.
17. M.E.S. 32 Az00sp. 0,0 11,30 . . M.A.
8,47 M.A.
18. CD. 32 28,0 5,0 14,30 o
14,30
19. M.Y. 35 25,0 10,0 33,27 . -
17,66
20. Y.A. 32 30,0 15,0 14.30 . -
2,11 T.A.
21. M.D. 34 35,0 25,0 26,49 -
26,49
2. ik 29 5,0 0.5 27.31 . , S.D.
27,31 S.D.

M.A. Minimal atrofi

S.D. Spermatogenezde duraklama
i.A. ileri atrofi

T.A. Tam atrofi

P.F. Peritiibiiler fibrozis
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SONUCLAR

Sonuclar Tablo-I'de toplu olarak gosterilmistir.
Oligospermi ve azospermi olgulari ayr1 ayr1 degerlen-
dirilip Tablo-II'de gosterilmistir.

Hafif derecede oligospermi olgularinin (5 olgu)
iiciinde testis biopsisi yapilmadi. Bu olgularin testi-
kiiler voliim diizeyleri normal sinirlardaydi. iki olguda
sol testis voliimleri diisiik bulundu ve alinan biopsiler-
de tam atrofi saptandi.

Biopsi sonuclar1 ile testikiiler voliim degerleri-
nin karsilastirilmasinda, herbir testisten alman biopsi
sonucu ile o testisin volim 6l¢ciimii esas alinr.astir.
Spermatogenesis ile testikiiler voliim degerleri arasin-
daki karsilastirmalarda ise, tek tek olgular ve her iki
testis voliim ortalamalari esas alinmistir.

Olgularin (22 olgu) yas ortalalamalan 30,0 bu-
lunmustur.

TARTISMA

Testisin ¢esitli nedenlere bagl olarak gelisen at-

Tablo

rofik yapis1 benzer o6zellikler gosterir. Bu ozellikler
gelisen atrofinin derecesine baghidir. Spermatogene-
sisin inkomplet olusu, duraklamasi, peritiibiiler fib-
1sozis, bazal membran kalinlagsmasi, sertoli hiicreleri-
nin artisi ve total fibrosis bulgulari saptanir. Fibrozis
arttikca spermatogenetik aktivite azalir. Bunun bas-
Iica nedeni, bazal membran kalinlasmasi sonucu geli-
sen germinal membran iskemisi ve spermatogenetik
alanin yerini fibrotik dokuya birakmasidir.

Calismamizin sonuclarini iceren Tablo-1 ve II
incelendiginde, spermatogenesisin azalmasina paralel
olarak testikiiler voliim de azalmakta, alinan biopsi-
lerde de tam atrofiye kadar giden, degisik seviyelerde
fibrotik degisiklikler saptanmaktadir. Calismanin
ikinci kisminda toplanan atrofi diizeyi ile testikiiler
voliim degerleri de paralelizm géstermektedir. Bu da
beklenen bir sonuctur.

infertil oldugu halde normal testikiiler volim
gosteren olgularin bu c¢alismanin verileri 15181nda
testikiiler atrofi olasiligindan c¢ok, diger infertilite
nedenleri acisindan incelemeye alinmasi uygun bir
'ilk yaklasim' olacaktir.

- 1I

Olgularin Spermatogenetik Diizey ve Atrofi Diizeyine Baglh Olarak Testikiiler Voliimlerinin Karsilastirilmasi

22 olgu

Hafif derecede oligospermi olgularinin (20 milyondan fazla) volim ortalamasi 15,86 ml 6 olgu
ileri derecede oligospermi olgularinin (20 milyondan az) voliim ortalamas1 8,10 ml 12 olgu
4 olgu
17,79 ml 7 testis
9,50 ml 1 testis
5,11 ml 13 testis
2,84 ml 7 testis
20.02 ml 9 testis
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