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Cinsel yolla bulasan hastaliklar (CYBH) tim dlnya-
da yaygin olarak gorulmekte olup énemli bir halk sagligi
problemi olusturmaktadir. Ozellikle bu grup hastaliklar
HIV’in tanimlanmasi ile bir kat daha 6nem kazanmis, tara-
nir hale gelmistir (1).

CYBH; bulasma yollari, neden olduklar akut ve kronik
problemler, infertilite, ektopik gebelik ve yenidogan done-
minde korliige kadar giden saglik problemleri ile yasamsal
ve sosyal 6nem tasir. Bu enfeksiyonlar kendi yaptiklar etki-
ler disinda HIV’in bulasma riskini de artirmaktadir. Ortacag-
lardan bu yana bilinen sifiliz, gonore, sankroid, lenfogranti-
loma venereum yanisira glniimiizdeki laboratuar testleri
ile arastirllmasi gereken etken sayisi 30'u gecmistir (2).

CYBH bircok patofizyolojik mekanizma ile erkek infer-
tilitesine neden olabilir. Bakteri, virus ve protozoadan olu-
san bir grup CYBH etkeni ajan, semptomatik veya asemp-
tomatik erkelerin semeninde saptanabilir. CYBH etkenleri
sperm parametlerini ve fonksiyonlarini etkileyebilir, 6zel-
likle testikiler, vezikiler bezler ve Uretral enfeksiyonlarda
etkenlerin semene gecisi gorulebilir (Sekil 1). Birkag yiik-
sek sensitif ve spefisik molekiler metod CYBH etkenleri
ve semen enfeksiyonu ve infertilite arasindaki iliskiyi kes-
fetmeye olanak saglar. Chlamydia trahomatis, Ureaplasma
spp. human papilloma viris, HIV, hepatit B ve C virusu ve
human sitemegalovirus sperm kalitesi, konsantrasyonu ve

motilitesinin azalmasi ile iliskilendirilmistir (3).
1. Semenin bakteriyel enfeksiyonlari

Erkeklerin genital traktinda ve semeninde birkag cesit
bakteri bulunabilir. Bu bakteri cesitlerinin erkek infertilitesi
ile iliskisi farkl cografik dagilima sahiptir (4). Patolojik bak-
teriyel hasar; apopitozis ve nekroza sebep olarak sperm
kalitesinin dismesine, motilitesini azalmasina, sperm

morfolojisinin degismesine neden olur (3).

Cinsel yolla bulasan hastaliklarin
erkek infertilitesi ile iliskisi

Onemli cinsel yolla bulasan bakteriyel hastalklar
Chlamydia trahomatis, N.gonorrhoeae, T.pallidum (sifiliz),

Ureaplasma spp., Mycoplasma spp. olarak siralanabilir.
a. Chlamydia trachomatis

Chlamydia trachomatis zorunlu hiicre ici parazitidir.
C.trachomatis 15 farkli serotipe ayrilir; A, B, Ba ve C tipleri,
D’den K’'ya kadar olan tipleri, L1, L2 ve L3 tipleridir. L1, L2
ve L3 tipleri; stipuratif inguinal adenitle karakterize Len-
fo Granuloma Venerium (LGV) adi verilen ve cinsel yolla
bulasan bir hastaliga yol acar (4). C.trachomatis bakteriyel
CYBH arasinda en yaygin olanidir. Yilda yaklasik 100 mil-
yon tani konulmaktadir. Giincel ¢calismalar cogunlukla ka-
dinlar Gzerine odaklanmustir. Yeterli diizeyde erkek genito-
Uriner enfeksiyonu tlizerine calisma yoktur. C.trachomatis
erkekteki primer enfeksiyon yeri penil tiretradir. Uretrit en
sik klinik formudur (Tablo 1) (3).

C.trachomatis semen epididimit ve testis biyopsisi-
nin elektron mikroskobisi ile incelemesinde sperm ile
reaksiyonu gozlenmistir (Sekil 2b) (3). C.trachomatis in
spermlerle reaksiyonun apopitozise sebep oldugu sap-
tanmistir. Ayrica yakin dénemde yapilan calismalarda
C.trachomatis’in infertiliteye semen pH sini ejekiilasyon
hacmini semen morfolojisini degistirerek ve sperm kon-
santrasyonunu, kalitesini ve motilitesini azaltarak neden
oldugu gosterilmistir (Tablo 2) (3).

b. Neiseria gonorrhoeae

N.gonorrhoeae gram-negatif, hiicre icinde diplokok
seklinde gorilen bakteridir. Erkeklerde akintili Gretritin en
sik nedenlerinden biri N.gonorrhoeae olup, bu tabloya
“gonokoksik Uretrit” ismi verilmistir; Geriye kalan tim et-
kenler non-gonokoksik Uretrit olarak anilir. N.gonorrhoeae
sadece insanda enfeksiyona yol acan patojendir (3). In-
fertil erkekler lizerine yapilmis calisma sayisi azdir. Yapi-
lan calismalarda erkek infertilitesi Uizerine zararl etkileri

gosterilmistir (5). Bunlar Enfekte ettigi erkeklerde Uretrit,
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Vezikiilit

Prostatit

Uretit
Epididimit

Orsit

Ilitihapl stireg

Bozulan salgi kapasitesi
Anatomik tikanma veya
alttikanma

Normal olmayan meni
parametreleri

Spermatogenezin bozulmasi
Antisperm antikoru tretimi
Sperm aneuploidi veya DNA
parcalanmasi

Endokrin degisimler (Testis

Leydig hiicreleri yoluyla)

Sekil 1. Erkek genital traktinda enfeksiyon lokalizasyonlari ve

infetilite Gzerine etkisi.

epididimit, orsit genitoUriner sistemi etkiler (Tablo 1) ve

seksiiel bezlerin tikanmasina neden olur. Urdiin'de yapi-

lan bir calismada N.gonorrhoeae DNA’sI enfekte erkekle-

rin %6.5’inde semen icinde saptanmustir (6).
N.gonorrhoeae antijen sunan hcreler ile reaksi-

yonu adaptive immiin cevabin gelismesini baskilar.

Tablo 1. CYBH: enfeksiyon bolgeleri ve patolojik sonuclari (3)

N.gonorrhoeae in lipooligosakkarid molekuler cesitliligi
dentritik hiicrelerin fonksiyonun secici ydnden degisme-
sine olanak tanir. Bundan dolay1 bakterinin hayatta kalma-
sinl destekleyen immunitenin degisimi izlenir (7). invivo
ve invitro olarak N.gonorrhoeae IL-10'un yiksek diizey
Uretimine sebep olur; Bu durum Th1 hicrelerinin immiin

sistemi baskilamasi ile sonuglanir (8).
c. Mycoplasma spp.

Genital Mycoplasma (Mycoplasma genitalium ve
Mycoplasma hominis) erkek ve kadinda genitolriner sis-
teminde kolonizedir (9). Mycoplasma Uretriti olan erkek-
lerde semen kontaminasyonu ejekilasyon sirasinda olur.
Bu durum ¢ok sayida kadin genital patolojisi ile iliskilendi-
rilmistir. Mycoplasma ile kronik genital trakt kolonizasyo-
nu insan infertilitesine sebeb olabilir (3). Ancak bu patoloji
hala tartisiimaktadir. Son calismalarda M.hominis’ in sperm
disfonksiyonu ile iliskisi g6zlemlenmistir (6). M.genitalium
invitro olarak spermlerde sperm agliitinasyonu ve motilite
azalmasina sebeb olmustur. Bu durumun da fertilizayonu

etkileyebilecegi dustintilmustir (Sekil 2b, Tablo 2) (3).
d. Ureaplasma spp.

Genital Ureaplasma (U.urealyticum ve U.parvum) er-
kek Gretrasinin dogal florasinda bulunur ve ejekiilasyon
sirasinda semeni kontamine eder (10). Bircok calisma
U.urealyticum ve U.parvum arasinda aynm yapmadan

erkek infertilitesi Uzerine Ureaplasma’nin rolini tartis-

Enfeksiyon bolgesi ve patolojik sonuc

liretra Seminal vezikiil Prostat Epididimit Testis
Bakteriler
Chlamydia trachomatis Uretrit Vezikiilit Prostatit Epididimit Orsit
Neisseria gonorrea Uretrit - Prostatit Epididimit Orsit
Mycoplasma spp. Uretrit — Prostatit — —
Uroplazma spp. Uretrit — Prostatit Epididimit —
Treponema pallidum — - — Epididimit Orsit
Virusler
HPV liskisi yok iliskisi yok iliskisi yok
HIV - - - - -
Herpes simpleks virus - - Prostatit Epididimit liskisi yok
Hepatit B — — — — —
Hepatit C — — — — —
Human sitomegalovirus - iliskisi yok iliskisi yok iliskisi yok
Protozoa
Trikomonas vajinalis Uretrit — Prostatit Epididimit Orsit

CYBH: Cinsel yolla bulasan hastaliklar; HPV; Human papilloma virls; HIV: Human Immunodeficiency Virus.
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“w Sperm hiicresi
Birinci veya inaktif
sperm hicresi

. Spermatitler
. Spermatosit

. Spermatogonyum

4

Sertoli hiicreleri

Hepatit B virlis

Baglanma ve icine alma HIV-1

insan papillomaviriis
Herpes simpleks viris 1

Baglanma ve icine alma

Herpes simpleks viris 1
Insan sitomegaloviriis

b lBaglanma ve icine alma
Hepatit B viriis

insan papillomaviris
HIV-1

Herpes simpleks viriis 2
insan sitomegaloviriis

IDNA hasari

Chlamydia trachomatis
Ureaplasma spp.

insan papillomaviriis
Hepatit B viriis

Hepatit C virls

HIV-1

|Baglanma

Chlamydia trachomatis
Mycoplasma genitalium
HIV-1

Sekil 2. (a) Spermatogenez evreleri ve bilinen patojenlerin sperm hiicrelerine saldirn yaptigl spermatojenik hiicre (3). (b) Eozin-
nigrosin (kirmizi) boyanmasi ile 6l spermin mikro fotografi, cinsel yolla bulasan enfeksiyonlar sperme baglandigi bolge ve spermin

sematik gosterimi (3).

Tablo 2. Cinsel yolla bulasan hastalik etkenlerinin sperm Uzerine etkileri (3 nolu kaynaktan revize)

CYBH etkenleri Spermatozoal hasar
DNAhasari Sperm sayisi Motilite Morfoloji Anti-sperm antikoru
Bakteri
Chlamydia trachomatis Var | | Degistirir Var
Neisseria gonorrhoea
Mycoplasma spp. | Var
Uroplazma spp. Var | | Degistirir
Treponema pallidum
Virusler
HPV Var | | Var
HIV Var | | Degistirir
Herpes simp.
Hepatit B Var | | Degistirir
Hepatit C Var | | Degistirir
Human sitomegalovirus )

Protozoa
Trikomonas vajinalis

CYBH: Cinsel yolla bulasan hastaliklar

mistir (11). U.urealyticum asemptomatik ve kronik ola-
bilir. Asemptomatik U.urealyticum enfeksiyonuna sahip
erkeklerde, aksesuar Ureme bezlerin hastaliklar ortaya
cikabilir. Non-klamidyal, non-gonokoksik Uretrit, inferti-
litenin, epididimitin ve prostatitin nedeni olabilmektedir
(Tablo 1, Sekil 1) (3). U.urealyticum pozitif olan erkeklerde
yuksek sperm viskozitesi ve ph degerinde diisme saptan-
mustir (6). Bazi calismalarda ise semendeki degisimler ile
U.urealyticum bulunmasi arasinda hicbir iliski bulanama-

mustir, digerleri ise sperm konsantrasyonunda, motilite-

sinde, disus ve/veya morfolojisinde degisme oldugunu
gozlemlemislerdir (Sekil 2b, Tablo 2) (3).

U.urealyticum’un sperm Ulzerine zararh etkileri gobs-
terilmistir. Bunlar; sperm motilitesinin inhibisyonu, dustik
pH ve sperm viskozitesinde artmadir. Bazi calismalarda
da U.urealyticum embriyo gelisiminde sakatliga ve sperm

DNA'sina zararli etkilere sahip olabilecegi ileri strllmustiir (3).
e. Treponema pallidum (sifiliz)

Sifiliz diinya genelinde ciddi bir tehdit olusturmaya de-
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vam eden tedavi edilebilir bir hastaliktir. Her y1l yaklasik 12
milyon yeni tani konur (12). T.pallidum’un dis membrani
baslica lipidden olustugu ve kicuk kontak proteinlerden
olustugu icin dogru tani koyucu testlerin gelismesini en-
gellemektedir (13,14). Erkek infertilitesinde sifilizin dog-
rudan zararll etkisi rapor edilmemesine ragmen; sifilizin
komplikasyonlarinin bireysel olgularda var oldugu da géz-
lenmektedir (3).

Gommatoz lezyon lokal dokuda yikima neden olur ve
bu olay testislerde meydana gelirse testis fonksiyonunu ve
fertiliteyi etkileyebilir. No6rosifilizin bir forumu olan tabes
dorsalis erektil disfonksiyona neden olur ve bu da indirek

olarak fertiliteyi etkieyebilir (3).
2. Semenin viral enfeksiyonlari

Semen viral enfeksiyonlarin yayillmasi icin énemli bir
vektordir. Bazi viruslar semen hicrelerinde (I6kosit, mak-
rofaj, sperm) ve serbest semende bulunabilir (15). Germ
hticrelerin viral enfeksiyonu sadece testiktiler fonksiyonla-
rin degismesine neden olmayabilir, ek olarak sonraki jene-
rasyona virisin neden oldugu mutasyonlarin aktarimi da
etkilenir. Erkek genital traktindaki viruslar seksuel partnere
horizontal olarak, fetlise neonatal ve fetal olarak gecebilir
(3). Antiviral ve antiretroviral tedavi alan hastalarda testi-
kiler hasar meydana gelebilir ve tedaviler sperm paramet-

relerini etkiyebilir (15).
Hepatit B virus
Hepatit B (HBV) zarfli bir DNA virusudur, baslica enfekte

kan ve viicut sivilari ile temas, cinsel iliski ve perinatal yol-
la bulasir (3). Bazi calismalarda HBV DNA'nin sperm icinde
bulundugu gosterilmistir (Sekil 2b). Bu durumun sperme
zarar vererek infertiliteye neden olabilecegi 6ne strilmis-
tir (16). HBV infekte kisilerde infekte olmayanlara gére
daha yuksek oranda sperm anomalisi saptanmistir (sirasi
ile %14.8 ve %4.3) (Tablo 2) (17). Glincel arastirmalar HBV
enfeksiyonu erkek infertilitesine sebep olabilecegi ve sper-
me hasar verebilecegini kanitlamaya odaklanmistir ve HBV
seropozitif hastalarda sperm konsantrasyonu, motilitesi
morfolojisi ve viabilitesi etkilenir (Tablo 2). Sperm paramet-
relerindeki degisim viral yiik ile negatif iliski gosterir (3).

Hepatit C virus

Hepatit C zarfli bir RNA virusudur (1). HCV semende

duasuk viral ytke sahiptir. Heterosekstiel bulas diistiktir ve

g6z ardi edilebilir. HCV seksuel bulasi HIV ile ko-enfekte ki-
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silerde daha siktir (18). Son dénemdeki calismalarda HCV
enfekte erkeklerde sperm miktarinda azalma, anormal
morfoloji ve diisik motilite gézlenmistir (Sekil 2b, Tablo
2) (3). Viral partikiller seminal plazma ve diger hucreler-
de saptanabilir ama spermde saptanmamistir (19). Ayrica
spermlerin anormal kromozom sayisina sahip olmasi ile
HCV enfeksiyonu iliskilendirilmistir (Tablo 2) (3,20).

Human Sitomegalovirus

Human Sitomegalovirus (HCMV) zarfli bir DNA virusu
olup Herpesviridae ailesindendir (3). CMV orofaringeal
sekresyon, idrar, feges, siit, semen, vaginal sekresyon ve
kanda saptanabilir (21,22). CMV erkek germ hiicrelerin-
de saptanmistir. Virus immatir germ hicrelerini enfekte
edebilir, sonra bu hticreler matir CMV tasiyan spermlere
déniisebilir. immatiir germ hiicrelerinin sayisindaki énem-
li distis CMV’nin sahip oldugu direk gametotoksik etkiye

isaret eder ve bu erkek infertilitesine katikida bulunabilir (3).
HIV

HIV-1 ve HIV-2 olmak Uzere iki tipi vardir ve bunlar
birbirleri ile ¢ok yakin iliskilidir. Patojeniteleri ve tedaviye
yanitlari farkhidir. HIV-1 in bulasmasi daha kolaydir ve te-
mel bulas yollari sekstiel iliski, kan-kan temasi ve anneden
bebege gecistir (3).

HIV-1 primer enfeksiyondan kisa zaman sonra semen-
de saptanabilir ve hastaligin buitlin evrelerinde hastaligin
bulasmasinda semen ana vektordiir (23). Semende virus
bulunmasi seminal trakta olasi viral replikasyonu distn-
durebilir (24). Semenin viral yuki hastaligin evresi, kisinin
tedavi alip almadigr durumlarla ilgilidir. HIV-1'in seksuel
bulasinda spermin rolu tartismahdir, fakat spermin HIV-1
ile reaksiyonu gosterilmistir. Gliniimuzde ileri sirtlen hi-
potez, pasif tasiyicilarda virusun sperm hiicre ylizeyine
saldirmasi seklindedir (3).

HIV-1 seropozitif erkeklerde ve AIDS’li hastalarin tes-
tikiiler germ hicrelerinde HIV-1 DNA bulunmustur (3).
HIV(+) erkekte dusik sperm konsantrasyonu; anormal
morfolojili spermin yliksek ytizdesi ve DNA hasarn ilis-
kilendirilmistir (Tablo 2). Ayrica progresif hipogonadizm
ile kronik orsit HIV-1 enfeksiyonu seyri sirasinda ortaya
cikar (25).

Asemptomatik HIV(+) erkeklerde sperm parametre-
leri normal araliktadir. Fakat sperm morfolojisi ve motili-
tesi hastalik progresyonunda etkilenir. AIDS’li hastalarda

biiylk oranda dusuk ejekilasyon volim, diisik motilite,
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anormal morfoloji ve sperm apopitozisi gibi farklilasmis
sperm bulgulan saptanmistir. Ancak bu degisimler antiret-

roviral tedaviyede baglanabilir (3).
Human papilloma virus

Human Papilloma Virus (HPV) enfeksiyonu diinyada en
yaygin CYBH'lardan biridir (26). HPV’'nin 100’den fazla tipi
vardir ve 6zellikle 40 tanesi genital trakt enfeksiyonu ile
iliskilidir. HPV enfeksiyonunda tedavinin yarar kisitlidir ve
virusu dogrudan elimine edecek tedavi yoktur (27).

Calismalarda anal bélge, perianal bolge, skrotum, glans
penis, Uretranin yani sira testis, epidimis, duktus deferens
ve semende de HPV DNA saptanmistir (3). HPV DNA
asemptomatik sekstiel aktif genc erkeklerin semeninde
%10 oraninda saptanmistir (28). Kaspersen ve ark. sperm
donérleri arasinda HPV prevelansini % 16 olarak bildirmis-
lerdir ve bu donérlerin %66.7’sinde ise yuksek riskli HPV
saptanmistir (29).

Sperm parametreleri lzerine HPV’'nin zararh etkileri
raporlanmistir. Bunlar anormal sperm miktari, anti-sperm
antikoru uretimi ve sperm motilitesinde azalma olarak be-
lirtilmistir (30,31). Kaspersen ve ark. HPV(+) spermlerin
cogunda kromozomal DNA iceriginde azalma saptamis
ve bunun HPV ile iligkili apopitozise bagli olabilecegini ileri
stirmuslerdir (29).

Herpes Ssmplex virus

Herpes simplex viriis (HSV) insanlarda en yaygin go-
rilen virtGslerdendir (32). HSV-1 ve HSV-2 olarak iki tirt
vardir ve bunlar birbiri ile yakin iliskilidir. HSV-1 oral ve
daha az siklikla genital afta neden olurken HSV-2 genital
herpesin en énemli nedenidir (3). HSV-1 ve HSV-2 se-
mende saptanmistir ve bu erkek infertilitesi ile iliskili bu-
lunmustur (33). Bochorava ve ark. HSV-2'nin normal ve
hareketli spermin basina yerlesebilecegini raporlamislar-

dir (34). Semendeki HSV miktarini géstermek icin henlz
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