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ABSTRACT

AIM: The objective of this study was to evaluate in the ovary and
uterus distribution of mast cells at histochemical and immunohis-
tochemical in the diabetic rats.

METHODS: In the present study 64 adult female wistar albino rats
were used. Subjects have been randomly separated into 8 differ-
ent groups, four of which constituted the control group while the
remaining four were the actual experimental group. Diabetes was
induced by intraperitoneal injection of 60 mg/kg streptozotocin;
the control group received physiological saline (5 mL kg-1). At the
end of this period, both groups were processed for every cycle af-
ter detecting their menstrual cycles according to the vaginal smear
findings.

RESULTS: Higher mast cell (MC) numbers were observed by to-
luidine blue staining in ovary of experimental groups, and the least
dioestrous phase of the oestrous cycle compared with other dia-
betic groups. However, the highest mast cells were observed in
metoestrous phase, and the least cells pre-oestrous phase of the
oestrous cycle. Tryptase and chymase immune staining control
and diabetic rats, tryptase and chymase-positive mast cells were
the most intense phase of met-oestrous.

CONCLUSION: As a result, depending on the estrous cycle, it has
changed and that the change in the distribution of mast cells in
the ovary and the uterus was found to be a significant impact of
diabetes.
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OZET

AMAG: Bu calismada, diyabetik sicanlarin ovaryum ve uteruslarin-
da mast hticrelerinin dagiliminin histokimyasal ve immunohistokim-
yasal olarak incelenmesi amaclandi.
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YONTEM: Calismada, 64 disi Wistar Albino sican kullanildi. Denekler,
rastgele 4’ kontrol, 4’0 ise deney grubu olmak lizere toplam 8 gruba
ayrildi (n=8). Deney grubunda diyabet olusturmak icin deneklere 60
mg/kg oraninda streptozotosin (STZ) uygulandi. Deney sonunda va-
jinal smear bulgularina gére menstural siklus evreleri saptanarak her
evre icin deney ve kontrol gruplarinda 8 sican isleme alindl.

BULGULAR: Toluidine mavisi ile yapilan boyamada, deney grubu
ovaryumlarinda mast hlicreleri en yogun &stris, en az ise dibstriis
evresinde tespit edildi. Bununla birlikte diyabetik endometriyum-
da mast hiicresi en fazla metéstris, en az ise prodstriis evresinde
gbzlemlendi. Triptaz ve kimaz immun boyamasinda, kontrol ve di-
yabetik siganlarda, triptaz ve kimaz pozitif mast hlicresi en yogun
metdstris evresinde tespit edildi.

SONUC: Sonug olarak, Ostris siklisiine bagl olarak ovaryum ve

uterusda mast hiicre dagiliminin degistigi ve bu degisimde diyabe-
tin 6énemli etkisi oldugu tespit edild.

Anahtar kelimeler: dstrus siklusu; mast hiicreleri; diabetes mellitus; over;
uterus

Girig

Diyabet, ozellikle son yillarda geligmis tilkelerde art-
makta ve Diinya Saglk Orgiitii (DSO) tarafindan
“salgin” olarak nitelenmekte olup karbonhidrat, yag ve
protein metabolizmasi bozuklugu ile seyreden kronik
bir metabolizma hastaligidir’. Diyabet ve etkileri tilke
ekonomilerine ciddi bir yiik getirmektedir. Bu yiikiin
Turkiye icin yillik maliyeti yaklagik 3 milyar dolarin
tizerinde oldugu tahmin edilmekeedir®

Diyabet, hastalarda ¢esitli komplikasyonlara neden
olmaktadir. Kardiyovaskiiler rahatsizlik riskini arttir-
makta’, retinopati ile korlitk meydana gctirebilmekte4,
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hamileligi olumsuz etkileyebilmektedir®. Bu etkilerin-
den dolay1 bir¢cok deneysel hayvan modeli olugturula-

rak diyabet incelenmektedir’.

Memeli canlilarda, eriskin dénemde hayvan tiriine
gore degisen siirelere sahip genital siklus (0striis) izlen-
mektedir®. Bu siklus; insan, fare ve sigan gibi canlilarda
proostrus, Ostrus, metdstrus ve diostrus olmak tizere
birbirini takip eden dort evreden meydana gelmekte-
dir’. Menstriiel sikliisdeki hormonal degisikliklerden
bagta vajina olmak tizere tiim genital kanal organlar
etkilenmektedir.

Mast hiicreleri  sitoplazmik graniillerinde hista-
min, heparin, triptaz, kimaz, cozinofil kemotaktik
faktor-A (ECF-A) gibi serin proteinler bulunduran
bag dokusunun immiinolojik hiicrelerindendir. Mast
hiicreleri organizmada ozellikle dig ortam ile baglan-
uli doku ve organ kompartmanlarinda ve ozellikle
kan damarlari yakinlarinda lokalize olma egilimi gos-
teren hiicrelerdir®®. Mast hiicreleri, graniillerinde bu-
lunan siilfatlanmig glikozaminoglikanlarin (heparin)
varlig1 nedeniyle bazik (TB, metilen mavisi, tiyonin
vb.) boyalar ile boyandiginda metakromazi gosterir-
ler'. Yapilan ¢aligmalarda, genital siklusa bagli olarak
ovaryum ve uterusta mast hiicresi dagiliminin degis-
tigi rapor edilmistir’.

Yapilan literatiir taramalarinda, ovaryum ve ute-
rus dokularinda deneysel diyabete bagli olarak mast
hiicresi dagilimini immunohistokimyasal metotlar-
la gosterir ¢aligmaya rastlanilamadi. Mast hiicreleri
doku i¢i hemostazisin ayarlanmasinda 6nemli roller
oynayarak, ovaryumlarda folikiilogenezis ve uterusda
ise endometriyum yenilenmesinde 6nemli gorevler al-
maktadir. Diyabette goriilen folikiil gelisim kusurlart
ve endometriyumundaki immun yanitta mast hiicre-
lerinin fonksiyonlari tam olarak aydinlatilamamigtir.
Planlanan bu ¢alismada, deneysel diyabet olugturul-
mus siganlarin ovaryum ve uterus dokularinda 6strus
siklusuna bagli olarak mast hiicrelerinin dagiliminda-
ki degisimlerin histokimyasal ve immiinohistokimya-
sal metotlarla ortaya konularak literatiire katk: sag-
lanmasi amagland.

Gerec ve Yontemler

Caligmada, agirhiklari 250-300 g arasinda degisen,
Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi Deney Hayvanlari
Birimi'nde tretilmis, 64 adet erigkin Wistar albino
disi sican kullanildi. Denekler deney stiresi boyun-
ca, optimum laboratuvar kosullart altinda (22+10C,
12 saat karanlik/aydinlik), giinlitk igme suyu ve %21
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ham protein iceren pelet yemlerle (Purina) beslendi.
Caligma igin Trakya Universitesi deney hayvanlari etik
kurulundan TUHDYEK-2012/45 protokol no.lu izin
alinarak caligma baglatildi.

Caligma baglangicinda, hayvanlarin tartumlari yapila-
rak tamami bir gece a¢ birakildi. Ertesi sabah biitiin
hayvanlarin aglik kan gekerleri (IME-DC, Almanya)
dlciildii. Olgiim sonunda elde edilen kan degerleri ile
(en diisitk 52 mg/dl; en yiiksek 136 mg/dl) hayvan-
larin saglikli olduklar: tespit edildi. Caligmamizda
hayvanlar rastgele Kontrol gruplari ve Diyabetik
gruplar olarak ikiye ayrildi. Otuz iki sigan kontrol
gruplarini olugturmak i¢in ayrildi ve herhangi bir
uygulama yapilmadi. Diyabet gruplarinin olugturul-
masi i¢in 32 sigana 60 mg/kg tek doz intraperitoneal
streptozotosin (STZ) uygulanarak 48 saat beklen-
di. Ikinci giiniin gecesinde STZ uygulanan hayvan-
lar a¢ birakilip sabah tekrar kan degerleri 6l¢uldi.
Olgiimde elde edilen degerler ile (en diisiik 320 mg/
dl, en yiiksek 541 mg/dl) hayvanlarin diyabet olduk-
larina karar verildi. Olgiim sonunda 18 giin (ilk STZ
uygulamasinin ardindan 21 giin) beklendi. Yirmibir
(21) giin sonra vajinal smear yontemiyle dencklerin
ostrus siklusu tayini yapildi.

Deney gruplari;

1- Kontrol Proéstrus,

2- Kontrol Ostrus,

3- Kontrol Metostrus,

4- Kontrol Digstrus,

5- Diyabet Prodstrus,

6- Diyabet Ostrus,

7- Diyabet Met6strus ve

8- Diyabet Diostrus, seklinde olugturuldu.

Vajinal Smear Yontemi

Deney sonunda 21. giinden baglanarak 24 saatte bir
defa dencklerin vulva bolgesi 70’lik etil alkolle (Merck,
Almanya) silindikten sonra, steril tahta ¢ubuklarin pa-
mukla kaplanmig u¢ kisimlart nemlendirildi ve vajina
icerisinden, nazikge stirtintii alinip, lam tizerine yayildi.
Yayma lamlarin oda sicakliginda kurumasi beklendi.
Kuruyan yaymalar %70’lik metanole (Merk, Almanya)
daldirilip bekletilmeden ¢ikarildi ve oda sicakliginda
kurutularak yaymanin fiksasyonu saglandi. %1’lik to-
luidine blue (TB, Fluka, 89640) ile 5 dakika boyanan
preparatlar distile su ile yikanip kurutuldu ve kapatma
uygulamaksizin incelendi. Fazlarin fotograflanmasi

(Olympus CX31-Japan) ile saglandi.



Istk Mikroskobik inceleme

Isik mikroskobik incelemeler i¢in ovaryumlardan biri
ve uterusdan alinan uygun buytiklikeeki orneklerin,
Carnoy fiksatérii (60 ml absolut alkol, 30 ml kloroform,
10 ml glasiyal asetik asit) ile 12 saat fiksasyonu sagland.
Rutin histolojik takiplerin ardindan doku 6rnekleri pa-
rafinde bloklandilar. Parafin bloklardan elde edilen Spm
kalinligindaki kesitlere, mast hiicrelerinin dagilimlarin:

gostermek i¢in %1’lik TB boyamasi uygulandu.

Mast Hiicre Sayimlan ve Istatistiksel Analizler

TB ile boyanan preparatlarda mast hiicrelerinin dagi-
limini belirlemek icin yapilan hiicre sayimlarinda 100
kare okiiler mikrometre (eyepiece graticule) kullanildi.
Kirklik objektif bitytitmesinde okuler mikrometrenin
100 kare birim alanindaki mast hiicreleri sayildi ve mi-
limetre kare (mm?)'deki hiicre sayist hesaplandi'’.

Her uterus kesitinin endometriyum ve miyometriyum
katmalarindan rastgele secilen her bir bolgeden 6%sar
(toplam 12) biiyiitilmiis alanda hiicre sayim1 yapildi.
Ovaryum kesitlerinde (korteks + medulla) rastgele se-
cilen her bir bélgeden 12 biyiitiilmiis alanda mast hiic-
re sayimlar1 yapildi. Seri kesitlerin sayilmast ile elde edi-
len mast hiicre sayilarinin aritmetik ortalamasi alindi.

Her iki organda da mast hiicre sayilarinin SAS v.12.0 paket
programi kullanilarak variyans analizleri yapildi. Gruplar
arast ve icindeki farkliliklar Duncan testi ile belirlendi.

Table 1. Kontrol ve diyabet gruplarina ait kan glikoz degisimleri
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immiinohistokimyasal inceleme

Bu amagla ovaryumlardan biri (sag veya sol rastlantisal
bi¢imde) ve uterus doku 6rneginin %10’luk tampon-
lu formaldehit soliisyonu (100 ml %37’lik formalde-
hit soliisyonu 900 ml distile su, 6,5 gram Na HPO 4
gram NaH PO H,O) ile 48 saat fiksasyonu saglandi.
Rutin histolojik takiplerden sonra parafin bloklardan
alinan kesitler anti-triptaz (Abcam, ab2378) ve an-
ti-kimaz (Biorbyt, orb4912) ile 2 saat siireyle inkiibe
edildi (1:250). Kromojen olarak anti-triptaz boya-
masinda 3-Amino-9-Ethylcarbazole AEC (Abcam,
ab64257) ve anti-kimaz icin ise 3,3’-diaminobenzidine
(DAB) 10 dk. siire ile uygulandi ve Weigert'in demirli
hematoksilen'de 5 dakika zemin boyamasi yapildu.

immiinohistokimyasal inceleme ve Hiicre Sayimlari

Immiinohistokimyasal boyama yapilan preparatlarda
kimaz pozitif ve triptaz pozitif mast hiicre dagilimi se-
mikantitatif olarak degerlendirildi. Semikantitatif de-
gerlendirme; taranan alanda pozitif hiicre yok (-), 1-2
hiicre (%), 3—4 hiicre (+), 5-6 hiicre (++), 7 ve daha
fazla sayida hiicrede (+++), seklinde yapildi.

Bulgular

Kontrol ve diyabet gruplarina ait deney baglangic ve
deney sonu kan glikoz ve viicut agirlik degisim degerle-
ri Tablo 1 ve 2°de verilmistir.

Kontrol Diyabet
Deney baslangici kan glikoz Deney son kan glikoz seviyesi Deney baslangici kan glikoz Deney son kan glikoz seviyesi

Siklus Fazi seviyesi (mg/dl) (mg/dl) seviyesi (mg/dl) (mg/dl)
Prodstrus 89,63 88,00 80,40 443,40*
Ostrus 76,25 75,50 78,20 411,60*
Metostrus 75,86 77,43 81,83 401,83*
Didstrus 90,38 88,38 74,67 452,33*
*: Baslangig degerine gére istatistiksel olarak anlamli; P<0.05
Tablo 2. Kontrol ve diyabet gruplarina ait viicut agirlik degisimleri

Kontrol Diyabet

Deney baslangici viicut agirhgi Deney sonu viicut agirligi Deney baslangici viicut agirligi Deney sonu viicut agirhgi

Siklus Fazi (90 h) (90 (90
Prodstrus 176,25 191,75* 189,40 147,60*
Ostrus 169,88 180,75 185,80 141,60*
Metostrus 167,86 185,86* 179,50 139,17*
Didstrus 170,38 188,25* 174,00 143,67*

*: Baslangi¢ dederine gore istatistiksel olarak anlamli; P<0.05

31



Kafkas J Med Sci

myometriyum dokusu (400x) (b); diyabetik grup dstriis evresi ovaryum dokusu (200x) (c); kontrol grubu metéstriis evresi ovaryum (400x) (d).

Uterus ve Ovaryumda Toluidine Blue Pozitif Mast Hiicre
Dagithimi

Uterus endometriyum katmani incelendiginde, mast
hiicrelerinin lamina propriya tabakasinda bulundugu
gozlemlendi (Sekil 1a). Uterusun endometriyum kat-
maninda diyabet ve kontrol gruplarindan elde edilen
mast hiicresi sayilari incelendiginde diyabetik sicanlar-
da, kontrol grubuna gore istatistiksel olarak anlamli bir

artigin oldugu gézlendi (P<0.05).

Uterus miyometriyum katmani incelendiginde mast
hiicrelerinin stratum vaskulare bélgesinde damarlara
yakin konumda yerlegtikleri gozlemlendi. Yine bu kat-
man degerlendirildiginde, kontrol ile diyabet grupla-
rin1 kargilagtirilmasinda ostrus ve didstrus evrelerinde
istatistiksel olarak anlamli bir degisim gozlenmezken
(P>0.05), prodstrus ve metdstrus evrelerinde diyabet
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grubu ile kontrol grubu arasinda istastiksel olarak an-

lamli bir degisim gozlemlendi (P<0.05; Sekil 1b).

Ovaryum dokusunda TB ile boyamada, metakromatik
boyanan mast hiicrelerinin genellikle ovaryumun me-
dulla kisminda ve bu alanda da genellikle kan damar
yakinlarinda yerlesik olduklari saptandi (Sekil Ic).
Kortikal alanlarda TB (+) mast hiicreleri daha azinlik-
tayd1 ve germinal epitel katmaninda, follikiil i¢inde ve
korpus luteumda bu hiicrelere rastlanmadi. Proostrus,
ostrus, diostrus sikluslarinin kontrol ve diyabet grupla-
r1 kargilagtinildiginda, diyabet gruplarinda mast hiicresi
sayisinda istatistiksel olarak anlamli bir artig gorulir-
ken (P<0.05), metéstrus evresindeki kontrol ve diyabe-
tik sicanlarin ovaryumlarindaki mast hiicresi sayisinda-
ki degisimin istatistiksel olarak anlamli olmadig; tespit

edildi (P>0.05; Sekil 1d).
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Sekil 2. a-d. Anti- trlptaz lmmunreaktlwteSI Kontrol grubu proostrus evresi ovaryum dokusu, (400x) (a); kontrol grubu dibstriis evresi uterus dokusu (400x) (b);
Kkontrol grubu dstriis evresi ovaryum dokusu (200x) (c); diyabetik grup dstrtis evresi myometriyum dokusu (400x) (d) (ok, triptaz pozitif mast hiicresi; A, arter; V, ven).

immiinohistokimyasal Bulgular

Triptaz Pozitif Mast Hiicresi Dagilimi

Ovaryum ve uterusun dokularinda yapilan immiino-
histokimyasal triptaz boyamasindan elde edilen triptaz
pozitif mast hiicre dagilimi Tablo 3’te verilmistir.

Triptaz boyamasi sonucunda siklus fazlarina gore ovar-
yum dokusu incelendiginde prodstrus ve metostrus
fazlarinda deney grubu ile kontrol gruplari arasinda
triptaz pozitif hiicre sayisinda bir degisim gozlenme-
migtir. Ostrus siklusu incelendiginde deney grubu si-
canlarinin ovaryumlarinda, kontrol grubu sicanlarin
ovaryumlarina gére bir artig oldugu gozlendi. Distrus
evresinde ise diyabet grubu siganlarin ovaryumlarinda,
kontrol grubu sianlarinin ovaryumlarina gére bir azal-

manin oldugu tespit edildi (Sekil 2a, ¢).

Tablo 3. Ovaryum ve uterus dokularinda farkl siklus evrelerinde triptaz
pozitif mast hiicrelerinin semikantitatif dagilmi

Kontrol Diyabetik
Siklus Evresi  Ovaryum Uterus Ovaryum Uterus
Progstrus + - + -
Ostrus + + + +
Metéstrus ++ ++ ++ +
Didstrus + + + +
Yok (-), 1-2 hiicre (), 3-4 hiicre (+), 5-6 hiicre (++), 7 ve daha fazla sayida hiicrede (+++)

Yapilan triptaz boyamasinda diyabet ve kontrol gruplarinin
uteruslarinda, prodstrus evreside triptaz pozitif mast hiic-
resine rastlanilmadi. Ostrus evreside triptaz pozitif mast
hiicre sayisinin diyabet grubu sicanlarin uteruslarinda,
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kontrol grubu metostriis evresi ovaryum dokusu (400x) (c); diyabetik grup didstriis evresi ovaryum dokusu (400x) (d) (ok, kimaz pozitif mast hiicresi).

kontrol grubu siganlarin uteruslarina gére bir artig goster-
digi tespit edildi. Metostrus ve diostrus evrelerinin kontrol
ve diyabet gruplari kendi i¢lerinde kargilagtirildiginda trip-
taz pozitif mast hiicre sayisinin diyabet grubu sicanlarin
uteruslarinda, kontrol grubu sicanlarin uteruslarina gore

bir azalma gdsterdigi saptandi (Sekil 2b, d).

Kimaz Pozitif Mast Hiicresi Dagilimi

Ovaryum ve uterus dokularinda kimaz pozitif boya-
nan mast hiicre dagilimi Tablo 4’te verilmigtir.

Prodstrus evresi uterus Orneklerinde, kimaz pozi-
tif mast hiicresi yogunlugunun diyabetik ve kontrol
gruplart arasinda yapilan kargilagtirmasinda bir degi-
siklik gostermedigi tespit edildi (Tablo 4; Sekil 3a, b).
Metéstrus grubu sigan, uterus dokularinda kimaz pozi-
tif mast hiicre yogunlugunda diyabetik grupta kontrol
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Tablo 4. Ovaryum ve uterus dokularinda farkli siklus evrelerinde kimaz
pozitif mast hiicre semikantitatif dagilimi

Kontrol Diyabetik
Siklus Evresi  Ovaryum Uterus Ovaryum Uterus
Progstrus + + + +
Ostrus + ++ + +
Metdstrus ++ ++ ++ +++
Didstrus + + + +

Yok (-), 1-2 hiicre (), 3-4 hiicre (+), 5-6 hiicre (++), 7 ve daha fazla sayida hiicrede (+++)

grubuna gore bir artigin oldugu gozlenmistir. Ostrus ve
diostrus gruplarina ait uteruslarda ise diyabetik grup-
larda, kimaz pozitif mast hiicre yogunlugunun kont-
rollere gore azalma gosterdigi belirlenmigtir (Tablo 4).



Kimaz boyamasinda, genel olarak kimaz pozitif mast
hiicrelerinin ovaryum medullasinda lokalize olduklar
gozlemlenirken, ¢ok seyrek olarak da korteks alaninda
goriildii. Kimaz pozitif mast hiicre dagilimi incelendi-
ginde ovaryumda Ostrus, metdstrus ve didstrus fazla-
rinda kontrol ve deney gruplar arasinda bir farkliligin
olmadig; tespit edildi. Prodstrus grubunda ise, diyabet
grubu ovaryumlarinda kontrol grubuna gére bir artig

gosterdigi gozlemlendi (Tablo 4; Sekil 3¢, d).

Tartisma

Diabetes mellitus (DM), kan glikoz diizeyinde artiga,
bireylerin kilo kayiplarina sebebiyet veren, karbonhid-
rat, protein ve lipid metabolizmasini etkiliyen oldukca
kompleks bir metabolik hastaliktr. STZ ile yapilan de-
neysel diyabet modeli ¢aligmalarinda, deneklerde kilo
kayiplari, kan glikoz diizeyinde artig, endokrin pankre-
asta hasar ve buna bagli olarak insiilin hormon seviye-
sinde azalma meydana gelmektedir'>".

Ostrus siklusu sirasinda disi genital organlarda birgok
fizyolojik ve histofizyolojik degisimler meydana ge-
lir. Bu degisimler goz 6niinde bulundurularak, vajinal
smear metodu ile tiim memeli canlilarda 6strus siklusu
belirlenebilmektedir’. Sunulan ¢aligmada da, bu bilgi-
lere paralel smear goriintiileri elde edilmig ve siganlarin
ostrus fazlar1 belirlenmigtir.

Mast hiicrelerinin fare, sican, inek, hamster gibi tiirle-
rin ovaryum ve uteruslarinda ostriis sikliistine bagli de-
gisim gosterdigi bildirilmigtir’. Yapilan aragtirmalarda,
sican ovaryum ve uterus dokularinda 6strus siklusunun
farkli evrelerinde mast hiicreleri sayisal dagilimlarinda
farkliliklar oldugu gériilmektedir”'. Ayni caligmalarda
ovaryum medulla ve korteksinde mast hiicresinin var
oldugu, ama medullanin kortekse gore daha fazla mast
hiicresi icerdigi rapor edilmekeedir®. Yapilan bu ¢alis-
mada da, buna paralel olarak mast hiicreleri ovaryum-
da tespit edilmis ve medullada kortekse gore daha fazla
mast hiicresinin yerlestigi gozlenmistir.

Mast hiicrelerinin, 6strus siklusunun farkli evrelerinde
cesitli caligmalarla ortaya konmugtur. Eren ve ark. fare
uterusunda yaptiklari ¢alismada, 6strus ve diostrus do-
nemi uteruslar kiyaslanmig, hem endometriyum hem de
miyometriyumda 6strus donemindeki dagilimin diostrus
donemindeki farelere gore fazla oldugu tespit edilmistir'.
Ayni ¢alismada, miyometriyumda endometriyuma gore
daha fazla mast hiicresi yerlestigi tespit edilmigtir. Sican
uterusu tizerinde yapilan ¢aligmada’®, endometriyumda en
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yitksek dagilimin gozlendigi genital siklus fazinin strus,
miyometriyumda en fazla mast hiicresinin bulundugu
fazin ise metostrus oldugu gosterilmistir. Sunulan bu ca-
lismada, endometriyum ve miyometriyumda TB ile bo-
yanmigs en yiiksek sayida mast hiicresinin bulundugu fazin
metostrus oldugu tespit edilmitir.

Deneysel diyabet ¢aligmalarinda, diyabete bagli ola-
rak farkli doku ve organlarda yerlesik olan mast hiic-
re dagiliminin degistigi ve degraniilasyonun oldugu
bildirilmigtir. Kalp, karacifer ve mesane gibi farkli
organ ve organ katmanlarinda diyabete bagli olarak
mast hiicresi dagiliminin  degistigi  gosterilmistir.
STZ ile deneysel diyabet olusturulmus sicanlar tize-
rinde Cetin ve ark. tarafindan yapilan ¢aligmada, di-
yabetik sicanlarin kalp dokularinda kontrol grubuna
gore mast hiicrelerinde bir artigin oldugu tespit edil-
migtir'®. Vardi ve ark. sianlar iizerine yaptiklar ¢alis-
mada, deneysel diyabetin karaciger dokularinda mast
hiicresi sayisini azalttigini gostermistir'”. Deneysel
diyabet olugturulan sicanlarin mesanelerinde yapilan
incelemede, kontrol grubu hayvanlarin mesanelerin-
de intraepiteliyal mast hiicrelerine rastlanmaz iken,
diyabet olugturulan gruplarda diyabete bagli intraepi-
teliyal mast hiicrelerine rastlanmigtir’®.

Sunulan bu aragtirmada, ovaryum dokusunda prodstriis,
ostrits ve didstriis grubu diyabetik siganlarda, kontrole
gore mast hiicre sayilarinin anlamli olarak yiikseldigi
tespit edilmigtir (P<0.05). Metdstriis evresinde mast
hiicreleri diyabetik grupta artmasina ragmen istatistiksel
olarak anlamli diizeyde olmadig: gosterilmistir. Karaca
ve ark. yaptiklar1 bir caligmada, sican ovaryumunda mast
hiicresi medulla ostriis evresinde; korteksde ise metost-
riis evresinde en yiiksek sayida oldugu bildirilmistir’.

Aydin ve ark. (1998) yaptiklari calismada, ovaryum
dokusunda prodstriis grubu sicanlarda kortekste mast
hiicresine rastlanmadig bildirilmis, kortekste en yiiksek
mast hiicre sayisinin metdstriis evresinde oldugu ileri sii-
rilmugtiir. Bununla birlikte, ovaryum medullasinda en
yitksek mast hiicre sayisi 6striis fazinda, en digiik dege-
rin ise prodstriis evresinde oldugu bildirilmigtir'*.

Sunulan bu aragtirmada, kontrol grubu si¢anlarda, ovar-
yum dokusunda mast hiicre sayis1 mm*de en yitksek me-
tostriis, en distik ise didstriis evresinde tespit edilmistir.
Bu bulgular metéstriis fazindaki mast hiicresi sayist aci-
sindan Karaca ve ark. (2007) ve Aydin ve ark. (1998)’in
caligmalari ile benzerken, en diigiik sayidaki mast hiicresi
say1st agisindan ise adi gegen ¢alismalarla farkliliklar gos-
termektedir’'*. Jones ve ark. (1980) ovaryum medulla-
sinda en yiiksek sayida mast hiicre sayisinin Ostriis, en
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az ise proostriis evresinde oldugunu bildirmiglerdir”
Krishna ve ark. (1989) yaptiklar1 ¢aligmada, hamster
ovaryum medullasinda en az mast hiicresinin benzer
olarak proostriis evresinde oldugunu gostermislerdir®.
Bununla birlikte Jones ve ark. ovaryum korteksinde
mast hiicrelerine rastlamadiklarini iddia etmiglerdir".
Bu sonuglarla, yapilan bu ¢aligmanin sonuglari kargilagti-
rildiginda korteksde mast hiicrelerin az da olsa varliginin
tespiti ad1 gegen ¢aligma ile farkliliklar gostermekeedir.

Shinohara ve ark. (1987) yaptiklari aragtirmada, ovar-
yan bursada 6striis siklusunun 4. giniinde mast hiicre
sayisi 1, 2, ve 3. 6striis glinlerine gore onemli derecede
azalmalarin oldugu tespit edilmistir*'. Gaytan ve ark.
(1991) yaptiklar: ¢aligmada, sikliisa bagli olarak ovar-
yum medulla ve korteksinde 6nemli degisimler olma-
sina ragmen, ovaryan bursada ise onemli bir degisimin
olmadig; tespit edilmigtir®.

Uterusta mast hiicrelerinin 6striis fazina bagl dagi-
lim1 tzerine yapilan caligmalarda, endometriyum ve
miyometriyum katmanlarinda bu hiicrelerin sayisinin
ostrus fazina bagli olarak degisiklik gosterdigi bildi-
rilmigtir”'*?. Sunulan bu caligmada, kontrol grubu
sicanlarda endometriyumda en fazla sayida mast hiic-
resi metostriisde; en az ise proostriis evresinde oldugu
tespit edilmistir. Bununla birlikte, diyabetik si¢anlarin
endometriyumunda mast hiicre sayisinin tim ostriis
sikliis evrelerinde kontrole gore anlamli olarak artmug
oldugu tespit edilirken (P<0.05); diyabetik sianlarin
endometriyum dokusunda en yiiksek sayida mast hiic-
resine metdstriisde, en az ise Ostriis evresinde oldugu
tespit edilmigtir. Endometriyum katmaninda, hem
kontrol hem de diyabetik sicanlarda bez epitelinde ve
lumen epitelde mast hiicresi gozlenmemistir.

Sunulan bu ¢aligmada, uterus miyometriyumunda mast
hiicre dagilimi incelendiginde en yiiksek sayida hiicre
kontrol grubunda metéstriis, en az proostriis; diyabe-
tik sicanlarda ise aksine en yiiksek prodstriis en azda
ostris evresinde tespit edilmigtir. Miyometriyumda
mast hiicrelerinin yogun olarak kas katmanlari ara-
sinda yer alan stratum vaskulare katmaninda yerlesik
olduklar1 gozlemlenirken, az sayida da kas lifleri arast
bagdokusu icine lokalize olduklari tespit edilmistir.
Miyometriyum mast hiicreleri dagilimlar1 Karaca ve
ark/nin caligmasi ile paralellik géstermesine ragmen,
Aydin ve ark. caligmas ile farklilik gostermekeedir”!.

Yapilan literatiir taramalarinda si¢anlarin digi genital
organlarinda mast hiicrelerinin immiinohistokimya-
sal olarak incelendigi (triptaz ve kimaz) bir caligmaya
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rastlanilamadi. Bu nedenle, triptaz ve kimaz pozitif
mast hiicrelerindeki dagilim az sayida rastlanilan farkl:
doku ve organ sonuglart ile tartigilmigtir.

Kedilerde yapilan bir caligmada, triptaz ve kimaz pozitif
mast hiicresinin deri, dil, kalp, karaciger, dalak, bobrek
ve gastrointestinal kanal organlarinda degisik oranlar-
da bulundugu rapor edilmistir**. Insanlarda, mast hiic-
relerinin immiinohistokimyasal metotlarla icerdikleri
proteazlarin varligina gore yalnizca triptaz igeren mast
hiicreleri (MC_), yalnizca kimaz igeren mast hiicreleri
(MC_) ve hem triptaz ham de kimaz igeren mast hiic-
reler (MC ) olarak siniflandirilmigtir®>*,

Sunulan ¢aligmada yapilan immunohistokimyasal bo-
yamada, triptaz pozitif mast hiicrelerinin yapilan semi-
kantitatif degerlendirilmesinde, kontrol ve diyabetik
sican ovaryumlarinda en yogun mast hiicresine metost-
rits evresinde rastlanilmigtir. Uterus incelendiginde ise,
kontrol ve diyabetik sicanlarda, immun boyama sonu-
cunda proostriis fazinda triptaz pozitif mast hiicresine
rastlanilmazken, kontrol gruplarina benzer olarak en
yogun metdstriis fazinda oldugu tespit edilmistir.

Triptaz proteazi, gastrointestinal ve brongial mukoza
gibi alanlarda yerlesik olan atipik mast hiicrelerinde
(mukozal mast hiicreleri-MMC) lokalize olduklart
tespit edilmigtir”. Bunun yaninda triptazin, insan ak-
ciger mast hiicrelerinde de varligi yapilan aragtirmalarla
ortaya konmugtur®*. Sunulan bu aragtirmada, triptaz
pozitif mast hiicrelerin sican ovaryum ve uteruslarinda
varlig tespit edilerek, 6striis siklusuna gore de degisim
gosterdigi ilk kez ortaya konmustur.

Yapilan aragtirmalarda kimazin; sican deri®, kas*, ak-
ciger parengimi®, serozal kavite*"** ve karaciger” mast
hiicrelerinde varlig: tespit edilmistir®. Mitani ve ark.
(2002), kimaz pozitif mast hiicrelerine normal gebelik
miyometriyumunda ve plasenta dokularinda degisik
oranlarda rastladiklarini bildirmislerdir®® Bu hiicrelerin
preeklampsi durumunda miyometriyumunda artarken,
plasentada ise anlamli derecede azaldig: bildirilmigtir.
Siganlarda yapilan bir aragtirmada, endometriyumda
rat mast hiicresi proteaz II (RMCP-II)’nin bulmadi-
g1, oysa miyometriyumda az da olsa bu enzimi igeren
mast hiicrelerine rastlandig bildirilmigtir. Buna kargin
uterus dokusunda RMCP-I igeren mast hiicrelerinin
bulundugu bildirilmigtir®.

Sonug olarak, yapilan bu caligma ile diyabetik sicanlarda
ostriis siklusunun farkli giinlerinde meydana gelen hormo-
nal degisime paralel olarak, triptaz ve kimaz immun reak-

tif mast hiicre dagilimlarinin degistigi ortaya konmustur.



Bununla birlikte, bu hiicrelerin dagilimlarindaki degisik-
lerin biyokimyasal ve ileri tekniklerle desteklenerek aragti-
rilmasina gereksinim bulundugu kanaatindeyiz.
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