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Nonobstriktif azoospermili erkeklerde
mikrodiseksiyon testikuler sperm ekstraksiyonu
sirasinda spermin lokalize edilmesi
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intrasitoplazmik sperm enjeksiyonu ile kombine uygu-
lanan mikro-TESE islemi nonobstriiktif azoospermili erkek-
lere cocuk sahibi olma firsati saglamaktadir. Spermatoge-
nezin yiiksek olasilikla bulundugu seminifer tiibillerin
lokalizasyonunu belirlemek icin cesitli denemeler yapil-
mustir. Simdiye kadar testis icinde hangi tiibillerin sperm
icerdiginin belirlenebilecegini gdsteren bir calisma yayin-
lanmamustir. Bu calismada mikro-TESE operasyonu sirasin-
da sperm bulunan tibiillerin lokalizasyonlarinin belirlen-
mesi ve bilateral eksplorasyondan fayda gorebilecek hasta
gruplarinin tanimlanmasi amaclanmustir.

Calismada 2000-2010 yillari arasinda ilk kez mikro-
TESE uygulanmis olan 900 nonobstriiktif azoospermili
hasta retrospektif olarak incelenmistir. AZFa ve AZFb mik-
rodelesyonu olanlara mikro-TESE yapilmamustir. Toplam
68 hastada nonmozaik Klinefelter sendromu ve 41 hasta-
da AZFc mikrodelesyonu saptanmistir. Testis volliimleri
orsidometre kullanilarak belirlenmis, testis histolojileri icin
onceki biyopsi sonuglari ya da intraoperatif 6rnekleme
sonuclarn degerlendirilmis ve hormon degerleri icin de
islemden iki ay 6nce alinan sonugclar kullanilmustir.

Mikro-TESE islemine daha biiyiik olan testisten baslan-
mis ve islem adim adim uygulanmustir. Testis doku érnek-
leri sirayla alinmis ve bir embriyolog tarafindan intraopera-
tif olarak incelenmistir. Bir operasyon mikroskobu altinda
subtunikal damarlar korunarak, tunika albuginea testis etra-
finda ekvatoral diizlemde yaklasik 270 derecelik bir kesi ile
genisce agiimistir. Kan damarlari ve seminifer tiibillere
paralel planlarda spermatozoa bulunana kadar daha derin
testis parankimi mikrodiseksiyon ile incelenmistir.

Toplam 474 hastada (%52) ilk mikro-TESE’de sperm
elde edilmistir. Bunlarn 308’inde (%65) yalnizca ilk genis
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insizyonla sperm bulunurken kalan 166 hastada (%35) Ust
veya alt polde daha derin mikrodiseksiyona gereksinim
duyulmustur. Preoperatif diistik FSH, biiyiik testis volimd,
varikosel 6ykisl, preoperatif ya da intraoperatif tanisal
biyopside hiposermatogenez saptanan hastalarda yalnizca
ilk genis insizyonla sperm elde etme sansinin daha yiiksek
oldugu bulunmustur (p<0.05). Hasta yasi, preoperatif
serum testosteron diizeyi, Klinefelter sendromu 6ykds,
kriptorsidizm gibi diger faktorlerin ilk genis insizyonla ya
da genisletilmis mikrodiseksiyonla sperm saptanmasini
etkilemedigi gérilmistiir. Ayrica gebelik ve canli dogum
oranlarinin her iki yéntemle bulunan spermlerde benzer
oldugu bulunmustur.

Toplam 506 hastaya bilateral testikiiler mikrodiseksi-
yon uygulanmis ve sadece 40 hastada (%8) kontralateral
testiste sperm bulunmustur. Klinefelter sendromlu erkek-
lerde ve daha kiiglik testislerde negatif unilateral mikrodi-
seksiyon sonrasi kontralateral testisten yapilan mikro-
TESE’de sperm elde etme sansinin daha yiksek oldugu
bulunmustur (p<0.05). Yine kontralateral alanda sperm
bulunan hastalarda tanisal biyopside daha yliksek oranda
hipospermatogenez sonucu elde edilmistir.

Sonugta kiiciik testis, yliksek preoperatif FSH diizeyi
gibi testikiiler yetmezlik &zellikleri olan erkeklerin genisle-
tilmis mikrodiseksiyondan daha fazla fayda gérdigu goriil-
mistir. Yine kiiciik testisli hastalarin ve Klinefelterli hasta-
larin kontralateral eksplorasyondan daha yiiksek oranda
yararlandig1 bulunmustur.
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