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Background and Design.- Aim of this study is to determine the effect of urogenital
Ureaplasma urealyticum and Chlamydia trachomatis infections to the semen
parameters. 47 randomly chosen infertile and 22 fertile men were enrolled in this
study. Semen were analysed according to WHO 1992 and morphology according to
Kruger's strict criteria. Each semen specimen was tested for sperm autoantibobies,
semen culture were done and specimens were tested for chlamydia trachomatis and
ureaplasma urealyticum. The women in infertile couples were investigated by
hormon profiles, histerosalphingographies and basal body temperatures.

Results.- C. trachomatis and/ or U. urealyticum were positive in 57.5% of infertile
patients while these were positive in 27% of fertile patients. There was no significant
difference in sperm count and morphology while the decrease of sperm motility was
significant. (p=0.0076 and 0.0114 respectively). The antisperm antibody count was
positive in 36.4% of patients with positive Chlamydia and Ureaplasma infection and it
was positive in 14% of patients with negative Chlamydia and Ureaplasma infection.

Conclusion.- C. trachomatis and U. urealyticum are two microorganisms which may
have a role in infertility.
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effect of Ureaplasma urealyticum and Chlamydia trachomatis infections to
the semen parameters. Cerrahpasa J Med 2000; 31 (1): 23-27.

GIRiS &
Infertllite etyolojisine yonelk yapilan cabsmalarm bir kisnm genital kanal
enfoksiyonlarmn  sperm say, motiite ve morfolojisine yonelktir.2 Insan
sperminin bir grup organizmaya hassas oldugu géstcriltnistir.3'5 Subklink seyir
gosteren birgok enfeksiyon sperm motlite ve caniigm olumsuz
etkileyebilmektedir. Bunlar arasmda en ¢gok Chlamydia trachomatis, Ureaplazma
urealyticum ve Mycoplasma enfeksiyonlarmm fertilizasyonu olumsuz etkiledigi
belirtimektedir.»® Chlamydia trachomatis scksiiel yolla en sk bulagan
bakterilerdendir.” Chlamydia sperme yapisabilmekte ve kadm genital sisteminde
ciddi tubal hasara yol acabilmektedir. Chlamydia enfeksiyonlar1 asemptomatik
olduklan i¢cin bu, Ozellkle 6nemlidir. Kadnda Chlamydia ve Ureaplazma
enfeksiyonlar tubalan etkileyerek 6nemli bir infertilite nedeni oldugu halde erkekte
semen parametrelerine etkisi ve erkek infertilitesindeki roliine iligkin yapilan
calisma sonuglan birbirleri fle uyumsuzdur.®10 Dolaysiyla yapilan bu prospektif
cahsmada amacmmz Ureaplazma urealyticum ve Chlamydia trachomatis
enfeksiyonlarmm semen parametrelerine etkisini ve infertilitesindeki rolinii
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aragtrmakti.
YONTEM VE GERECLER &

Hasta Grubu: Randomize segilen 47 infertil erkek ve kontrol grubu olarak 22 fertil erkek
¢aligmaya dahil edildi. Bu gahgmaya alman erkeklerin ve eglerinin higbirinde genital kanal
enfeksiyonuna iligkin gikayet ve bulgu yoktu. Ortalama infertilite siiresi 3 yil (1-12 yil arasi)
ve ortalama erkek yag1 33 (20-51), eslerinin yagi1 ise 30 (19-36) idi. Kontrol grubunun ise son
iki yil iginde bir gocugu dogmus ve yas ortalamasi 31 (25-49) idi.

Infertilite Arastirmasi: Detayh anamnez ahndi ve fizik muayene hem erkek hem de kadma
uygulandi. Kontrol grubunda sadece erkek muayene edildi. Infertil giftlerde kadmlara rutin
bazal 1s1 6lgiimii, tiroid stimulan hormon, prolaktin, testosteron ve progesteron Olglimii,

histerosalpingografi yaptmldi. Erkeklerden Diinya Saghk Orgiitiiniin (WHO; 1992)11
kriterlerine gére, 4 giinliik cinsel perhiz sonras1 masturbasyon yoluyla ejekiilat alinarak
semen analizi yapildi. WHO kriterlerine uygun olarak semen hacmi, pH, say1, motilite, canhilik
ve fruktoz testi degerlendirildi. Sperm morfolojisi Kruger'in kriterlerine (strict criteria) gére

degerlendirildi. Otoantikorlar igin immunobead test uygulandi (Irvine scientific ®) Tiim
semen Orneklerinden aerobik ve anaerobik mikroorganizmalar i¢in kiiltlir ve antibiogram

yapidi Chlamydia i¢in indirekt immunperoksidaz testi uygulandi (Savyon® IPAzyme
Chlamydia). Serumda Chlamydia antikoru 1/64 diliisyonun {istlinde olan hastalar pozitif

olarak kabul edildi. Ureaplazma urealyticum icin BioMerieux® ureaplasma ve mycoplasma kiti
kulland1. Sonuglarm istatiksel analizi i¢in ki-kare ve Fisher exact test kullanild1. Istatistiksel
anlamhlik p < 0.05 olarak kabul edildi.

BULGULAR &

Semen kiiltiirii yapilan fertil ve infertil erkeklerin %90'mda bakteri izole edilebildi.
Infertil grupta 47 hastanm 27'sinde (%57.5) Chlamydia trachomatis ve/veya
Ureaplazma urealyticum saptanrken, fertil grupta bu oran 22 hastanmn 6'smda
(%27) buhmmmustur. Infertil grupta Chlamydia ve Ureaplazma enfeksiyonu pozitif
olanlar ile negatif olanlar arasmda sperm say1 ve morfolojisi bakmimndan anlamh bir
fark bulunmadi (Tablo I ve II).

Tablo 1. infertil Erkeklerde Chlamydia (+), Ureaplazma (+) ve (-} Olanlarda Sperm Sayis:

<20 milyonfec =20 milyonfcc Toplam (%) p*
Chlamydia (+) 1 G 17 {36.2) 0225
Ureaplazma (+) 4 G 10 {21.3) 0527
Chlamydia (-) ve
Ureaplasma (-) 11 ] 20 {42.6) 0.654
Toplam 26 (H%55.3) 21 (%%44.7) 47 (100
* Ki-kare testi

Tablo 11 infertil Erkeklerde Chlamydia (+), Urcaplazma (+) ve () Olanlarda Sperm Morfolojisi

< %514 Mormal =%14 Normal Toplam (35) p*
Chlamydia (+) 7 10 17 {36.2) 0.466
Ureaplazma (+) 2 8 10 {21.3) 0.578
Chlamydia (-) ve
Ureaplasma (-} 10 10 20 (42.6) 1.000
Taplam 19 (%%40.4) 28 (%59.6) 47 (100)
* Kikare testi .

Chlamydia ve Ureaplazma enfeksiyonu pozitif olan hastalarda sperm motilitesi
anlamh bigimde azalmigti (srasiyla p=0.0076 ve 0.0114) (Tablo III). Antisperm
antikor pozitiflifi Chlamydia ve Ureaplazma enfeksiyonu olanlarda %36,4
enfeksiyonu olmayanlarda %14 orannda bulundu (Tablo IV).
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Tablo 1. infertil Eckeklerde Chlamydia (+), Urcaplazma (+) ve [ Olanlarda Sperm Motilitesi

= % =00 Toplam (%) P
Chlamydia (+) 14 3 17 (36.2) 0.0076
Ureaplazma {+) 4 1 10 (21.3) 0.0114
Chlamydia (-) ve
Ureaplasma {-} 10 10 20 (42.6) 1.000
Toplam 33 (%T0.2) 14 (%29.8) 47 {100}
* Kiskare testi )

Tablo IV, Chlamydia ( +) ve/veya Ureaplazma (+) ve -} Olanlarda Antisperm Antikor Pozitifligi

ASA (+) (%) ASA (=) (%) Toplam ]
Chlamydia ve/veya
Ureaplazma {(+) 12 (36.4) 21 {63.6) 33 {100)
Chlamydia ve
Ureaplazma (-) 5 (14) N {B6) 36 {100
Toplam 17 52 59

Fertil grupta Chlamydia ve Ureaplazma enfeksiyonu pozitif olan 6 hastanin hi¢
birinde sperm parametreleri bakimndan anlamh fark yoktu (Tablo V). Keza, tiim
cahyma grubunda Chlamydia pozitif, Ureaplasma pozitif ve Chlamydia ve
Ureaplazma negatif olan arasmda I6kospermi sikh bakmmmndan istatistiksel fark
yoktu (Tablo VI).

Tablo W, Fertil Grupta Chlamydia {+), Ureaplazma (+] Qlanlarda Sperm Say, Marfolop ve Motilites:

Sparm Sayis Marfologis Maotilite P
<20 Mil, =20 Mil. =%14  =%14 <%0 =9%40
fec i<
Chlamydia (+) 1 1 1 1 1 1 AD
Ureaplazma {+) 1 2 2 2 3 1 AD
Toplam 2 4 2 3 L) 2

"Frsher exact (est; Ab: Ankaml dedil
Table VI Chlamydia (+), Ureaplazma (+ ve Negatf Olanlarda Lokespermi® Siklig

Chlamydia (+) Ureaplazma (+) Chl ve Urea. () Toplam pe
Lokospermi (+) 320 313 436 10/69 AD***
Lokospermi (-) 17/20 1013 3236 59/69 AD***

* Lokeapermi= Lakosit = 1 x 10%ml, == Fisher exact test, *** Anlamli dagil

TARTISMA &

Chlamydia trachomatis ve Ureaplazma urealyticum seksiiel yolla bulagan
bakteriyel enfeksiyonlarm en sk gorillenlerindendir.!*12 Birgok ¢alsmada
Chlamydia gériilme oram % 20'ler civarnda veriimigse de bizim ¢ahgmamizda bu
oran %36.2 dir.>!3 Yas ve sosyal statii bakmdan Chlamydia antikoru gdriilme
sikkhg degismemekle birlikte giney Avrupa erkeklerinde bu oran daha yiiksek
bulmmugtur.’ Ureaplazma icin %15.5 olarak verilen gorilme sikh bizim
cahgmamizda %21.3'tir. Chlamydia ve Ureaplazma enfcksiyonu olup
asemptomatik olan infertil erkeklerde Chlamydia icin yanhs seropozitivite gbzardi
edilmeden oranlar degerlendiriimelidir. Moss ve arkadaglar buyiik bir serideki
retrospektif bir cahismada Chlamydial 1gG poztifliginin hemen hemen yarismm C.
pneumoniae ve C. psittaci antikorlarma bagh oldugunu gostermistir.'* Ozellikle
birden fazla partneri olan veya cinsel saghk kurallarma dikkat etmeyen kadmlarla
cinsel liskide bulunulmasi halinde bu enfeksiyonun goriime riski yikksektir.

Daha Onceki birka¢ ¢alismada Chlamydia ve Ureaplazma sperm sayi, morfoloji
ve motilitesine etkisi hakkmnda ¢eligkili sonuglar vardir. Waltraud ve arkadaglarmm
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bir cahbymasmnda semen kalitesinde bir degisiklik olmadi belirtimigse de Kruger
Chlamydia ve Ureaplazmanm sperm motilitesini etkilediggini belirtmigtir,>1> Bizim
bulgularimiz da sperm mwotilitesi bakmmndan Chlamydia ve Ureaplazma
enfcksiyonu olan ve olmayan hastalar arasmda anlamh fark oldugumu
gostermektedir (swrastyla p=0.0076 ve p=0.0114).

Calsmamrzda WHO kriterlerine gbre kospermi bulman 10 hastanmn altismda
Chlamydia ve Ureaplazma enfeksiyonlar bulumiken dérdiinde bulmamanusgtir,
Aym sekilde bkospermi olmayan hastalarm bir ksminda da Chlamydia ve
Ureaplazma pozitif buhmmugtur. Bu durum Close ve arkadaglarmm ¢ahsmas: ile

uyumh ken Bjercke ve Purvis'in somglan ile ¢elismektedir. 16,17

Chlamydia ve Ureaplazmma'nn infertilite sebebi olusu bizim cahsmamuzda
buldugumuz gibi tek bagma erkekteki sperm motilite azalmasma baglanmamahdir,
Spermatozoa'ya bagh olarak kadm genital sistemine tagman patojen, uterus i¢i ve
fallop kanallarma yerlesmekte ve salpingitis sebebi olabiimektedir.””!! Chlamydia
enfeksiyoom ve tubal hasar arasmdaki poaztif iligki birgok c¢ahymada
gosterimistir. 1819 Ancak bizim cabgmamweda incelenen eslerin hicbirinde
histerosalphingografi ile belirgin bir tubal hasar saptanmanugtrr. Yine Chlamydia ve
Ureaplazma enfeksiyonlan ile ektopik gebelik arasmdaki ilisgkinin yansra erken
gebelk doneminde embryo mplantasyonu endometrit nedeni e ohwnsuz
etkilenebilmektedir.'*2!

Chlamydia ve Ureaplazma enfeksiyonlarmm immun sistemi uyarabilecegi
diigimiilmektedir. 322 Bizim ¢ahsmamzda Chlamydia ve Ureaplazma enfeksiyom
olup sperm otoantikorlan poztif olan 33 hastadan 27'si mfertil gruptadr.
Chlamydia ve Ureaplazma enfeksiyorumun sperm otoimmunitesi yaratabilecegi ve
sperm motiltesindeki diigliglerin  Chlamydia ve Ureaplazma enfeksiyonlarma
ve/veya antisperm antikorlara bagh olabilecefi diigiiniilebilir. Sonug olarak,
Chlamydia trachomatis ve Ureaplazma urealyticum sperm motilitesini ohmsuz
etkileyebilen ve sperm otoimmiinitesi yaratabilen, infertilitede rolii olabilecek iki
patojendir.

OZET &

Urogenital sistemde Ureaplazma urealyticum ve Chlamydia trachomatis
enfecksiyonlarmm semen parametrelerine etkisini aragtrmayr amacglayan bu
cahgmaya randomize segilen 47 infertil ve 22 fertil erkek alndi Semen analizleri
WHO 1992 ve morfolojileri Kruger kriterlerine gore degerlendirikli: Her semen
Ormeginde sperm antikoru bakildy semen kiiltiirii yapikdy, Chlamydia trachomatis
ve Ureaplazma urealyticum mevcudiyeti aragtinikly. infertil ¢iftlerde kadmlar bazal
ss1 tayinleri, histerosalphingografi ve hormon profilleri ile incelendiler.

Infertil grupta %57.5 orannda C. trachomatis ve/veya U. urealyticum saptanirken
fertil grupta %27 olarak saptandi. Chlamydia ve Ureaplazma enfeksiyonu olan
hastalarda sperm say1 ve morfolojisi bakimdan anlamh fark yokken, sperm
motilitesi anlamh bicimde azalmigt (swrasyla p=0.0076 ve 0.0114). Antisperm
antikor poztififi Chlamydia ve Ureaplazma enfeksiyoru olanlarda %36.4,
olmayanlarda %14 oraninda bulundu.
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Somug olarak C. trachomatis ve U. urealyticum'un sperm motilitesini bozabilen ve
infertilitede rolii olabilecek iki patojen oldugu goriilmektedir.
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