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Beden kitle indeksinin, klasik sperm parametreleri
ve sperm DNA fragmantasyonu ile iliskisinin
incelenmesi: Kesitsel bir arastirma

Investigation of the association between body mass index, classical sperm
parameters and sperm DNA fragmentation: A cross-sectional study

Semiye Elif Elkatmis'®, Emre Salabas?

AMAC: Gelismis iilkelerdeki yasam tarzi degisiklileri sebebiyle artan obez ve agirt
kilolu kisilerin sayisi, diinya capinda bir saglik problemi hale gelmistir. Obezite,
ek komorbid hastaliklara, hormonal bozulmalara, serbest oksijen radikal artisina
sebep olarak, iireme fonksiyonunu olumsuz yonde etkilemektedir. Calismamizin
amaci, beden kitle indeksinin hem klasik sperm parametreleri hem de fonksiyonel
sperm kalitesi iizerindeki etkilerini arastirmakeir.

GEREC ve YONTEMLER: Hastanemizde semen analizi yapilan erkekler, ideal ki-
lolu (1. Grup), fazla kilolu (2. Grup) ve obez (3. Grup) olmak iizere ii¢ gruba ayril-
mus, bireylerde klasik sperm parametreleri ve sperm DNA yapist incelenmistir. Her
li¢ grupta da standart semen analizinin yaninda, sperm DNA fragmantasyon (SDF)
testi icin akridin oranj, maturasyon analizi i¢in anilin mavisi (AB), sperm kromatin
kondensasyonu i¢in kromomisin A3 (CMA3) boyama yéntemi kullanild:.

BULGULAR: Obezitenin, sperm konsantrasyonunu (1. Grup: 55,0 milyon/ml,
2. Grup: 64,2 milyon/ml, 3. Grup: 47,7 milyon/ml; p>0,1) ve ileri harcketligini
(1. Grup: %41,0, 2. Grup: %42,6, 3. Grup: %35,5; p>0,1) istatistiki olarak et-
kilemedigi goriiliirken, normal sperm morfolojisi obez grupta daha diisiik bulun-
mugtur (1. Grup: %4,0, 2. Grup: %4,9, 3. Grup: %3,2; p<0,05). Sperm DNA
testlerinde, obezite grubundaki erkeklerde, anilin mavisi pozitifliginin, (1. Grup:
%42,5, 2. Grup: %40,8, 3. Grup: %67,8; p<0,01), CMA 3 yiiksekliginin (1.
Grup=%38,9, 2. Grup=%45,4, 3. Grup=%65,3; p=0,001) ve akridin oranj tutu-
lumunun (1. Grup: %44,9, 2. Grup: %45,4, 3. Grup: %67,2; p<0,01) anlamli

oranda fazla oldugu goriilmiigtiir.

SONUC: Gruplar arasinda konsantrasyon, hareketlilik gibi klasik sperm paramet-
relerinde anlamli farklilik goriilmezken, sperm morfolojisinin obez grupta daha
kétii oldugu goriilmiistiir. Ayrica obez erkeklerin, normal ve fazla kilolu erkeklere
gore anlamli oranda daha yiiksek SDF yiizdesine (akridin oranj), protaminasyon
kusuruna (CMA 3) ve maturasyon eksikligine (anilin mavisi) sahip oldugu gos-
terilmistir. Sperm DNA hasarinin, spontan gebelik ve yardimei iireme yontemle-
rinin bagarist ile baglantis: diisiiniiliirse, agiklanmayan infertilite ve erkek faktorii
olan obez erkeklerde, klasik sperm parametreleri normal olsa dahi sperm DNA
testleri nerilebilir.
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ABSTRACT

OBJECTIVE: The number of over-weight and obese individuals which increase
progressively due to the life style changes in developed countries, became a
worldwide problem. Obesity has a negative impact on fertility due to comorbid
discases, hormonal disruptions and over production of free oxygen radicals.
Our objective was the investigation of the association between body mass index
(BMI), classical sperm parameters and sperm DNA integrity.

MATERIAL and METHODS: Males who had a semen analysis in our hospital
were classified into three groups: Ideal weight group (I), overweight group (II)
and obese group (III). Standard semen analysis was done in all three groups.
Acridine orange was used for DNA fragmentation test, aniline blue was used for
maturation analysis, and chromomycin A3 (CMA3) staining method was used
for sperm chromatin condensation.

RESULTS: There was no significant different between three groups in terms
of sperm concentration (I: 55.0 million/ml, II: 64.2 million/ml, IIT: 47.7
million/ml; p>0.1) and progressive motility (I: 41.0%, IT: 42.6%, III: 35.4%;
p>0.1), while normal sperm morphology rate was lower in obese group than
the overweight group (I: 4.0%, II: 4.9%, III: 3.1; p<0.05). Male in obese
group had significantly higher rates of aniline blue positivity (I: 42.5%, II:
40.8%, II1: 67.8%; p<0.01), acridine orange staining (I: 44.9%, II: 45.4%,
III: 67.2%; p<0.01) and CMA 3 positivity (I: 38.9%, I1: 45.4%, III: 65.3%,
p=0.001).

CONCLUSION: Even if the BMI did not have a significant impact on sperm
concentration and motility, normal sperm morphology was significantly lower in
obese group. Obese males had significantly higher rates of SDF (acridine orange),
protamination defect (CMA 3) and maturation deficiency (aniline blue) than
their normal and overweight counterparts. Sperm DNA assessment tests (both
direct and indirect) may be suggested to obese males with idiopathic and male
factor infertility since there is an association between sperm DNA fragmentation
and the success rates of spontaneous pregnancy and assisted reproductive
techniques.

Keywords: Infertility, male, SDE, obesity sperm

GiRiS

?

Gelismis tilkelerdeki yasam tarzi degisiklikleri sebebiyle ar-
tan obez ve agir1 kilolu kisilerin sayisi, diinya ¢apinda bir
saglik problemi haline gelmi§tir.[1] Diinyada, 2013 itibariy-
le toplam 2,1 milyar obez kisi oldugu tahmin edilmektedir.
2l Kilo artiginin; hipertansiyon, kardio-vaskiiler hastaliklar,
tip 2 diyabet ve diger metabolik sendrom parametrelerinin

haricinde, kanserler ve infertilite ile de iligkisi gosterilmistir.
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[34] Yapilan meta-analizlerin bazilarinda, beden kitle indek-
si (BKI) ile sperm parametreleri ile bir bag gosterilemez-
ken, daha giincel ve 13.077 erkegi inceleyen diger bir meta
analizde fazla kilolu veya obez olan erkeklerin, oligosper-
mik veya azospermik olma olasiliginin daha fazla oldugu
gosterilmistir.[>¢] Fransada gergeklestirilen 10.665 erkegi
kapsayan bir calismada da, morbid obez erkeklerde (BKI
>40 kg/m?), sperm sayisi, konsantrasyonu, hacmi ve ileri
hareket hizinin daha kotii oldugu gosterilmistir.[}

Klasik sperm parametrelerinin haricinde sperm DNA bii-
tiinltigli, spontan gebelik, fertilizasyon, embriyo gelisimi
ve yardimci iireme tekniklerinin (YUT) basarist iizerindeki
kritik etkisi sebebiyle 6nem arz etmektedir.®l Aremig sperm
DNA fragmantasyonu (SDF) ile dogal gebelik saglayama-
ma arasinda gii¢li bir iligki gosterilmistir (OR: 7,01, CI:
3,68-13,36).1 Yiiksek SDF oranlarinin, yardimc {ireme
tekniklerindeki dustik gebelik ve canli dogum oranlari,
yiiksek diisiik oranlari ile iligkili oldugunu gosteren pek ok
meta-analiz ¢alisma bulunmaktadir.'" Yiiksek SDF nin
olusumunda oksidatif stres (OS), kromatin maturasyon
bozukluklari ve apoptoz neden olarak gosterilmistir.["’]
Obez erkekler, normal kilolu olanlara gore daha yiiksek OS
ve SDF seviyelerine sahiprirler.['"*"¢] Reaktif oksijen tiirleri-
nin (ROS) asir1 salindigy, obezite yada yagdan yiiksek diyet
gibi durumlarda, lipid peroksidasyonu kaynakli oksidatif
stres, DNA yapisal hasari ve mitokondriyal disfonksiyon
tariflenmistir.*"] Aciklanamayan infertilite ve obezitenin
birlikteligi temel sperm parametrelerine ilaveten SDF’ nda
aragtirtlmasini gerektiren sebeplerdendir. SDF ve kromatin

kondensasyon kalitesi, sperm fonksiyonlarinin aragtirilma-
sinda kullanilabilecek testlerdir.[*®]

Infertilite gostergesi olarak %20’nin iizerindeki DNA
fragmantasyon indeksi (DFI) degerleri anlamli olarak ka-
bul edilirken, meta-analizlerde YUT basarisini etkilemede
DFI'nin esik degeri %25-32 olarak bulunmugtur.[®"21
Caligmamizin amaci, beden kitle indeksinin hem kla-
sik sperm parametreleri {izerinde, hem de SDF ve sperm
kromatin biitiinltgl tzerindeki etkilerini arasurmakur.
Calismamiz BKI ile sperm kalite parametrelerinin iliski-
sini ti¢ ayr1 agidan (SDE sperm maturasyonu, sperm kro-
matin kondensasyonu) inceleyen literatiirdeki ilk insan
calismasidir.

GEREC ve YONTEMLER

Prospektif kesitsel olarak kilonun sperm parametreleri
tizerindeki etkisini inceleyen calismamizda, Mayis-Aralik
2019 tarihleri arasinda fakiiltemiz iiroloji klinigine, in-
fertilite sikayeti ile bagvuran 18-45 yas arast erkeklerin
sperm parametreleri incelenmistir. Calismaya déhil edilen
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erkekler, BKI’ne gore; ideal kilolu (BKI: 18,5-25), fazla
kilolu (BKI: 25-30) ve obez (BKI: >30) olacak sekilde ii¢
gruba ayrilmisur.

Tim gruplarda, 3—5 giin cinsel perhiz sonrast alinan semen
ornegi uygun sckilde hazirlandiktan sonra, Diinya Saglik
Orgiitii (DSO) 2010 semen analizi parametrelerine uygun
olacak sekilde mikroskobik ve makroskopik olarak incelen-
di. Calismaya alinan erkeklerde kaydedilen parametreler,
sperm konsantrasyonu, hareketliligi (ileri hareketli, yerin-
de hareketli, hareketsiz), morfolojisidir (normal, bas, bo-

yun, kuyruk).

Sperm DNA fragmantasyon analizi icin akridin oranj
(AO) testi, maturasyon analizi ve kromatin kondensasyon
kapasitesi i¢in anilin mavisi (AB) boyama, sperm kromatin
kondensasyonu i¢in de kromomisin A3 (CMA3) boyama
yontemi kullanildi.

Akridin Oranj ile SDF Degerlendirilmesi

Ozel soliisyonlar ile yikanarak plazma, 6lii sperm ve diger
hiicrelerden arindirilan semen 6rneginden, 20 pl alinarak
yayma preparat hazirlandi. Carnoy fiksatifinde yaklasik
bir saat bekletildikten sonra, havada kurutulup akridin
oranj boyasina alindi. Karanlik ortamda bes dakika boyada
bekletildikten sonra distile suyla yikanip floresan mikros-
kobunda 450—490 nm dalga boyunda incelendi. Yesil flo-
resan goriintiisii veren spermler normal, sari-turuncu flo-
resan goriintiisit veren spermler ise hasarli DNA'ya sahip

olarak degerlendirilip, ortalama 100 sperm hiicresi sayila-
rak DNA fragmantasyon yiizdesi (DFI) hesapland.

Anilin Mavisi ile Sperm Maturasyonun
Gosterilmesi

20 ul semen orneginden hazirlanan yayma preparat, %2
glutaraldehit icinde yaklagik {i¢ saat oda sicakliginda fik-
se edildi. Havada kurtulmasinin ardindan, %2 asetik asit
ve %35 anilin mavisi iceren boya ¢ozeltisinde, 30 dakika
boyandi. Distile suyla yikandiktan sonra, mikroskopta
ortalama 100 sperm hiicresi sayilarak sperm maturasyon
ylizdesi hesaplandi. Maviye boyanmis hiicreler maturasyon
defektine ugramis, boyanmamus hiicreler ise matiir olarak
degerlendirildi.

Kromomisin A3 ile Kromatin Kondensasyonunun
Degerlendirilmesi

20 pl semen 6rneginden hazirlanan yayma preparat havada
kurutuldu. +4°C’de carnoy fiksatifinde bes dakika bekletil-

di. Fiksasyon sonrasi yayma preparat MCI Ilvane soltisyonu
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ile galkalandi. CMA3 boyasiyla karanlik ortamda 20 daki-
ka boyandiktan sonra, preparat tekrar MCI Ilvane soliisyo-
nunda yikandi. Kuruyan preparat floresan mikroskobunda
goriintillendi. Ortalama 100 sperm hiicresi sayilarak sperm
kromatin kondensasyon yiizdesi hesaplandi. Yesil goriintii
veren spermler kondanse DNA igeren sperm, sar1 gériintii
veren spermler dekondanse sperm olarak degerlendirildi.

istatistik

Literatiire uygun parametrelerden, sperm konsantrasyon
degiskeni baz alindiginda, normal ve obez grup icin orta-
lama degerleri sirastyla 80,5 ve 48,3, ortak SD (pool va-
riance)=35, %80 power dikkate alinarak, R programinda
yapilan hesaplama sonucunda, grup basina gereken sayinin
en az 19 olmasi gerektigi hesaplandi. Yapilan power analiz
sonucunda, gereken kisi sayist her deney grubu icin 20 kisi
olmak tizere toplam 60 kisi olarak belirlenmistir. Normal
dagilim gdsteren verinin tanimlayici degerleri ortalama ve
standart sapma (SD) olarak verilmistir. Gruplar arasi kar-
silastirilma yapilirken, tek yonlit ANOVA kullanilmisur.
Tek yonliit ANOVA testi en az iki grubun anlamli olarak
farkls cikugt durumlarda, ikili karsilasurmalar icin Tukey’s
HSD ve Games Howell post hoc analiz testleri kullanilmig-
ur. Devamli degiskenler arasindaki korelasyonun degerlen-

dirilmesi i¢in Spearman korelasyon testi kullanilmistr.

Etik Onay

baglanmadan 6nce, Biruni Universitesi

Caligmaya
Girisimsel Olmayan Arastirmalar Etik Kurulu'na sunuldu
ve 2019/28-11 say1 ve 30.04.2019 tarihli etik kurul onay:

alindu.

BULGULAR

Hastanemizde prospektif olarak gerceklestirilen ¢alismada,
her ti¢ grupta 20 hasta olacak sekilde toplam 60 erkek dahil
edilmistir. Bu ti¢ gruptaki erkeklerden elde edilen semenler,

klasik sperm parametreleri, sperm DNA fragmantasyonu,

sperm maturasyonu ve sperm kromatin kondensasyonu agi-
sindan kargilastirilmis ve bu sayede beden kitle indeksinin
erkek fertilitesi tizerindeki etkisi arasurilmisur. Gruplarin
ortalama beden kitle indeksleri sirayla 22,97+1,05 kg/m?
(Grup 1), 27,21£1,01 kg/m? (Grup 2), 33,11+2,20 kg/m?
(Grup 3) olarak bulunmustur (p<0,001). Calismamizda,
gruplarin ortalama yaslart arasinda anlamli bir fark yokeur
(28,50+6,19 vs 31,05+7,02 vs 33,00+6,31, p=0,101).

Her ii¢ grubun sperm konsantrasyonu sirayla 55,00+34,84
milyon/ml, 64,20+40,66 milyon/ml ve 47,65+27,39 mil-
yon/ml olarak bulunmus ancak aralarinda istatistiki anlam
gozlenmemistir (p=0,33). Benzer sekilde ileri hareket-
li sperm yuzdeleri (%41,00£16,98 vs %42,60+16,06 vs
%35,45+18,29, p=0,39) ve yerinde hareketli sperm yiiz-
deleri (%19,80+9,03 vs %19,00+8,04 vs %20,60+8,61,
p=0,84) arasinda anlamli fark goriilmemistir. Erkeklerin
normal morfolojiye sahip sperm yiizdeleri karsilagtirildi-
ginda, {i¢ grubun istatistiki olarak farkli oldugu goriilmiis-
tir (Grup 1: %4,00+£1,89, Grup 2: %4,90+2,15, Grup
3: %3,15+1,60, p=0,02). Normal morfolojideki sperm
sayilarinin, Tukey HSD post hoc analizi ile yapilan ¢oklu
kargilagtirma analizinde, grup 2 ve 3 arasinda anlamli fark
goriliirken (2 vs 3, p=0,014, %95 CI: 0,31-3,19), geri
kalan ikili karsilastirmalarda fark goriilmemistir (Tablo 1).

SDF’nu degerlendirmede kulladigimiz akridin oranj bo-
yamada; grup 1, 2 ve 3’te boyanan hiicrelerin yiizdesi si-
rastyla %44,95+28,77, %45,35+21,50 ve %67,15+£19,86
olarak bulunmus ve tek yonlii ANOVA testinde gruplar
arasinda istatistiki anlamli fark tespit edilmistir (p=0,005).
Gergeklestirilen Games-Howell posz hoc ¢oklu karsilagtirma
analizinde, grup 3’iin ortalamasinin, grup 1 ve 2’nin orta-
lamasindan anlamli oranda farkli oldugu tespit edilirken
(1 vs 3, p=0,02 %95 CI: 3,04-41,36/2 vs 3, p=0,003 %95
CI: 8,06-42,6) grup 1 ve 2 arasinda anlamli fark goriilme-
mistir (/ »s 2, p=0,93 %95 CI: -17,5-23,8)

Sperm  maturasyonu incelemesinde, gruplarin = ani-
lin mavisi ile boyanma yiizde ortalamalari, grup 1 icin

%42,45+27,35, grup 2 igin %40,75 £ 23,26 ve grup 3 igin

Tablo 1. ideal kilolu (1), fazla kilolu (2) ve obez (3) gruplarin sperm konsantrasyon, motilite ve normal morfoloji degerlerinin

karsilastiriimasi

Gruplar arasi karsilastirma 1. Grup (x+SD) 2. Grup (x+SD) 3. Grup (x+SD) Sig. (p)
Konsantrasyon 55,00+34,84 64,20+40,66 47,65+27,39 0,327
Motilite ileri 41,00+16,98 42,60+16,06 35,45+18,29 0,389
Motilite yerinde 19,80+9,03 19,00+8,04 20,60+8,61 0,840
Morfoloji normal 4,00+1,89 4,90+2,15 3,15+1,60* 0,019

Tablo 1’de 3 grup arasinda sperm konsantrasyon ve motilite parametrelerinde istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunamamistir (p>0,1). Normal morfolojideki sperm sayilari
arasindaki karsilastirmada ise istatistiksel anlamlilik bulunmustur (p<0,05). Normal morfolojideki sperm sayilarinin, Tukey’s HSD post hoc analizi ile yapilan ¢oklu karsilastirma
analizinde, grup 2 ve 3 arasinda anlamli fark goriliirken (p=0,014, %95 Cl: 0,31-3,19), geri kalan ikili karsilastirmalarda fark gérilmemistir.

ANDROLOUJI BULTENI

34

Androl Bul 2022;24:32-37



Tablo 2. ideal kilolu (1), fazla kilolu (2) ve obez (3) gruplarin sperm DNA fragmantasyonu, maturasyonu ve kromatin

kondensasyonu degerlerinin karsilastiriimasi

Gruplar arasi karsilastirma 1. Grup (x £ SD) 2. Grup (x £ SD) 3. Grup (x + SD) Sig. (p)
Akridin oranj (+) 44,95+28,77 45,35+21,5 67,15+19,86 0,003
Anilin mavi (+) 42,45+27,35 40,75 + 23,26 67,80+19,99* 0,001
Kromomisin A3 (+) 38,90+23,39 45,35+21,50 65,25+17,79* 0,001

Tablo 2’de yapilan tek yonli ANOVA testi ile yapilan karsilastirmaya gore, t¢ grup arasinda sperm DNA fragmantasyonu, sperm maturasyonu ve sperm kromatin kondensasyonu
degerlerinde istatistiksel anlamlilik bulunmustur (p<0,01). Ortalama akridin oranj pozitifligi (SDF) igin gergeklestirilen Games-Howell post hoc ¢oklu karsilastirma analizinde, grup
3’tin ortalamasinin grup 1 ve 2’nin ortalamasindan ile anlamli oranda farkli oldugu tespit edilirken (1 vs 3, p=0,02 %95Cl: 3,04-41,36/2 vs 3, p=0,003 %95Cl: 8,06—42,6) grup 1
ve 2 arasinda anlamli fark gortilmemistir (1 vs 2, p=0,93). Gruplarin kendi arasinda sperm maturasyonu (anilin mavi pozitifligi) ortalamalarini karsilastirma icin gergeklestirilen
Games-Howell post hoc ¢oklu karsilagtirma analizinde, grup 3’tin ortalamasinin grup 1 ve 2’nin ortalamasindan ile anlamli oranda farkli oldugu tespit edilirken (1 vs 3, p=0,005
%95Cl: 6,8-43,9/2 vs 3, p=0,001 %95CI: 10,3-43,7) grup 1 ve 2 arasinda anlamli fark gériilmemistir (1 vs 2, p=0,97 %95 Cl: -17,9-21,3). Koromomisin A3 pozitifligi igin
gerceklestirilen Tukey HSD post hoc analiz testinde, grup 3’iin grup 1 ve 2 ile kargilagtirilmasinda anlamli fark bulunurken (1 vs 3, p=0,001, %95 Cl, 10,28-42,42/2 vs 3, p=0,008,
%95 Cl 4,66—35,14), grup 1 ve 2 arasinda fark gérilmemistir (1 vs 2, p=0,64, %95 Cl: -23,78-10,88).

%67,80+19,99 olarak tespit edilmistir. Gruplar arasinda
yapilan tek yonlit ANOVA testi ile istatistiki anlamli fark
bulunmugtur (p=0,001). Gruplarin ikili karsilastirmalari
icin gerceklestirilen Games-Howell post hoc ¢oklu karsilas-
tirma analizinde, grup 3’iin ortalamasinin grup 1 ve 2’nin
ortalamasindan anlamli oranda farkli oldugu tespit edilir-
ken (I vs 3, p=0,005 %95 CI: 6,8-43,9/2 vs 3, p=0,001
%95 CI: 10,3-43,7), grup 1 ve 2 arasinda anlamli fark
goritilmemistir ( vs 2, p=0,97 %95 CI: -17,9-21,3).

Sperm kondensasyonunu gosteren kromomisin A3 pozi-
tifligi, grup 1'de %38,90+23,39, grup 2°de %45,35+21,50
ve grup 3'de %65,25 + 17,79 olarak saptanmugtir. Tek
yonlit ANOVA testinde en az iki grup arasinda istatistik-
sel anlamli fark gortlmistiir (p=0,001). Kromomisin A3
pozitifligi icin gerceklestirilen Tukey HSD post hoc analiz
testinde, grup 3’tin grup 1 ve 2 ile kargilasturilmasinda an-
lamli fark bulunurken (7 »s 3, p=0,001, %95 CI, 10,28-
42,4212 vs 3, p=0,008, %95 CI 4,66-35,14), grup 1 ve
2 arasinda fark goriilmemistir (1 vs 2, p=0,64, %95 CI:
-23,78-10,88) (Tablo 2).

Erkeklerin tamaminda yapilan Sperman analizinde, akri-
din oranj pozitifligi hem kromosin A3 pozitifligi (r=0,798,
p=0,001), hem de anilin mavisi pozitifligiyle (r=0,902,
p=0,001) cok giiclii bir korelasyon gostermistir. Ayrica
kromomisin A3 ile anilin mavisi pozitiflii arasinda da

gliclii bir korelasyon gortilmistir (r=0,77, p=0,001)

TARTISMA

Toplumda yayginligi artmakea olan obezite, yaratugy sis-
temik hastaliklarin yaninda, hem erkek hem de kadinda
tireme potansiyeline zarar vermekeedir. Kilo aruginin er-
kek fertilitesi ile olan olumsuz iliskisinin sebepleri arasin-
da endokrin bozukluklar, adipokinler, inflamatuar me-
diyator seviyeleri ve reakdif oksijen triinlerindeki (ROS)
arttg, testikiiler sicaklik disregiilasyonu gosterilmektedir.

[ Diizeltilebilir faktdrler arasinda sayilan obezitenin, hem
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spontan gebelik hem de yardimei tireme yontemleri tize-
rindeki olumsuz etkisi goz 6niine alinarak, calismamizda
BKI'nin hem klasik hem de yapisal sperm parametreleri

iizerindeki etkisi incelenmistir.

Klasik sperm analizinde gruplar arasinda sperm konsant-
rasyonu, ileri ve yerinde hareketlilik agisindan anlamlt bir
fark bulunmasa da, obez erkeklerin sperm konsantrasyon-
lar1 (55 milyon/ml vs 47,65 milyon/ml; p>0,1) ve ileri ha-
reketligi (%41 vs %35,4; p>0,1) ideal kilolu gruba gore
daha disiiktii. Literatiirde BKI ile sperm parametreleri ara-
sinda bir iliski olmadigint sdyleyen meta-analizler oldugu
gibi, 21 calismayi inceleyen diger bir meta-analizde obez
erkeklerde normal kontrollere gore oligospermik ve azos-
permik vakalarin daha ytiksek oranda goériildiigii raporlan-
mistir.>¢] Guo ve ark. tarafindan gergeklestirilen, 25 calis-
ma, 26814 erkegi inceleyen meta-analizde, fazla kilo total
sperm sayisi ve semen hacmini olumsuz etkilerken, obezite
total sperm sayisi, konsantrasyonu ve semen hacmini an-
lamls olarak azaltmigtir. Ayni meta-analizde sperm hareket-
ligi ile kilo artigt arasinda anlamli bir iliski bulanamamisur.
(221 Bu konudaki 28 calismay1 igeren giincel bir meta-ana-
lizde, obezite ile diisiik sperm kalitesi parametreleri (semen
hacmi, sperm say1si ve konsantrasyonu, sperm vitalitesi ve
morfolojisi) arasindaki anlamli iligki teyit edilirken, aynt
calismada inhibin B, total testosteron ve SHBG seviyele-
rinde diisiis, ostradiol seviyelerinde artis gosterilmistir. ]
Obezitenin sperm kalitesi tizerinde olumsuz etkisi genel li-
teratiire kabul gérse de, hangi sperm kalite parametrelerini
etkiledigi genis hasta sayilarini iceren meta-analizlerde bile
farklilik gostermektedir. Ayrica ¢alismamizda obez grup,
33,1 kg/m? BKI ortalamasi ile agurlikli olarak sinif 1 obez
erkeklerden olusmaktadir. Semen kalitesindeki farklilik-
larin 6zellikle 2. ve 3. sinif obez erkeklerde daha belirgin
oldugunu belirtilen ¢aligmalar, gruplarimiz arasinda istatis-
tiki anlamli sperm say1 ve konsantrasyon farki olmamasini
anlamlandirmaktadir.[?*?4 Giincel literatiir ile uyumlu ola-

rak, caligmamizda obez grupta sperm morfolojisi anlamli
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oranda daha diisitk bulunmustur (%3,15£1,60, p=0,02).
Ayrica calismamiza benzer sekilde, klasik sperm paramet-
relerinden sadece morfoloji ile obezite iligkisini anlamli bu-

lan pek ¢ok caligma mevcuttur.52°]

Sperm DNA fragmantasyonu, sperm maturasyon eksikligi
ve kromatin kondensasyon kusuru oranlarindan her tigii
de, obez erkeklerde, normal ve fazla kilolu erkeklere gére
daha yiiksek oranda bulunmustur (akridin oranj: p<0,01,
anilin mavisi: p<0,01, CMA3: p<0,01). Literatiirde,
COMET, SCSA ve TUNEL gibi degisik yontemlerle, SDF
ve BKI arasindaki iligki incelendiginde, aralarinda anlamli
bir iligki saptayan ¢alismalar oldugu gibi, baglant1 gdste-
rilemeyen calismalarda mevcuttur.[l SCSA veya TUNEL
testi kullanilan dért calismada, SDF ile obezite arasinda
anlamli bir iliski saptanmamistir.?¢2°1 Alkaline COMET
yontemi ile gergeklestirilen bir aragtirmada, bizim cals-
mamizla benzer olarak BKI >30 kg/m? olan hastalar daha
yiiksek SDF ile iliskilendirilmistir.") Comet ve SCSA test-
leri kullanilan iki ¢alismada ise, dna fragmantasyon indeks
orani obez erkeklerde anlamli oranda daha fazla goriilmiis-
tlir.2?1 AO testi ile SDF degerlendirilmesi yapilan ¢alis-
malarda, infertil erkeklerin fertil erkeklere gore, varikose-
li olan erkeklerin de, infertil erkeklere gore daha yiiksek
oranda AO porzitifligine sahip oldugu gosterilmistir.2
Literatiirde ilk defa ¢alismamizda, obez erkeklerin normal
ve fazla kilolu erkeklere gore daha yiiksek AO pozitifligi-
ne (SDF) sahip oldugu gésterilmistir. AO yiiksekligi, IVF
basarisi ve gebelik sonuglariyla ters orantuli oldugundan,
yardimct tireme teknigi distinen ve erkegin obez oldugu
giftlerde 6nem tagimaktadir.'®l DNA protaminasyon ek-
sikligini isaret eden CMA3 testi pozitifligi, sperm morfo-
lojisi, motilitesi ve konsantrasyonu ile negatif korelasyon
gosterirken, DFI (TUNNEL) ile pozitif korelasyon géster-
mektedir.** Giincel literatiirde anormal kromatin paket-
lenmesinin sadece astenozoospermi ile anlamli iligski oldu-
gunu iddia eden galismalarda mevcuttur.®4 Calismamizda
gene literatiirde ilk defa, obez erkeklerin, normal ve fazla
kilolu erkeklere gore daha fazla CMA3 pozitifligine sahip
oldugunu gosterilmistir. Yardimer tireme tekniklerinin ba-
sartsina etkisi sebebi ile CMA3-BKI iliskisi gene 6nem ta-
stimaktadir.['®! Protaminasyon eksigi olan immatiir sperm-
leri gdsteren anilin mavisi yontemi ile incelendiginde de,
obez erkeklerde immatiir sperm orani diger iki gruba gore
anlamli oranda yiiksektir. Yardimcr tireme ydntemlerinde
fertilizasyon, bélitnme, gebelik, IVF ve ICSI bagarist i¢in
anilin mavisi pozitif sperm oraninin %20-29 arasi olmasi
gerektigini gosteren calismalar mevcutken, obez grubu-
muzda bu oran %67,8 olarak saptanmistir. Anilin mavisi
yiksekligi normal sperm parametrelerine sahip hastalarda

da goriilebilirken, astenozoospermi ve teratozoospermi ile

de iligkilendiren calismalar mevcuttur.[®25%¢! Caligmanin
kisitlamalart arasinda erkeklerin hormon parametrelerin
bakilmamis olmast sayilabilir.

SONUC

Calismamizda beden kitle indekslerine gore ayrilan grup-
lar arasinda konsantrasyon, hareketlilik gibi klasik sperm
parametrelerinde anlamli farklilik gortilmezken, sperm
morfolojisinin obez grupta daha diisiik oldugu gortilmiis-
tiir. Ayrica obez erkeklerin, normal ve fazla kilolu erkeklere
gore anlamli oranda daha yiiksek SDF yiizdesine (akridin
oranj), protaminasyon kusuruna (CMA 3) ve maturas-
yon eksikligine (anilin mavisi) sahip oldugu gésterilmistir.
Sperm DNA hasarinin (direke veya paketlemeye bagly),
spontan gebelik ve yardimei tireme ydntemlerinin basari-
st ile baglanusi distintiliirse, erkek faktdrii/agiklanamayan
infertilitesi olan obez erkeklerde, klasik sperm parametrele-
ri normal olsa dahi sperm DNA testleri yapilabilir.
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