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OZET

Immiin sistem degisikliklerinin etkin oldugu endometrioziste, bir immunmodulatér olan pentoksifilinin
sican endometriozis modelinde adezyon skoru lzerine olan etkilerini arastirmaktir.

Calismamizda 50 adet gebe olmayan, olgun, disi, Wistar albino sigani kullanildi. Siganlar 10" arli bes ayri
gruba, rastgele dagitildilar. Gruplar; kontrol grubu, intraperitoneal (IP) yiiksek doz pentoksifilin grubu
(25 mg/kg), IP disiik doz pentoksifilin grubu (12,5 mg/kg), subkutan (SK) yilksek doz pentoksifilin
grubu (25 mg/kg) ve SK disiik doz pentoksifilin grubu (12,5 mg/kg) olarak olusturuldu. Cerrahi
midahaleden dort hafta sonra, vertikal orta hat insizyon yapildi. Batin igerisindeki adezyonun genisligi,
lokalizasyonu ve tipi kaydedildi. Adezyonlar ciddiyetine gére 4 gruba ayrildi.

iP yiiksek doz, P disiik doz, SK yiiksek doz ve SK diisiik doz pentoksifilin tedavisi yapilan gruplar tek
tek, kontrol grubu ile karsilastirildiginda, tedavi verilen gruplarda kontrol grubuna gore adezyon skoru
istatistiksel anlamh olarak dustk bulundu (p = 0.037, p = 0.018, p = 0.033, p = 0.024, sirasiyla).
Bununla birlikte tedavi gruplari tek bir grup altinda toplanip kontrol grubu ile karsilastirildiginda da tedavi
grubunda adezyon skorunun istatistiksel olarak anlamh bir sekilde diisiik oldugu goérilda (p = 0.022).
Endometriozisin patofizyolojisi henliz tam olarak aydinlatilamamistir, ancak eldeki verilere gore
inflamatuar komponenti kuvvetli bir hastaliktir. Bu galismada, bir immunmodulatér olan pentoksifilinin
adezyon skorunu azalttigi sonucuna vardik.
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ABSTRACT

To investigate the effects of pentoxifylline as an immunomodulator on adhesion scores in endometriosis,
the disease that inflammatory changes play a major role in the pathogenesis.

A total of 50 non-pregnant, mature, female Wistar albino rats were included in the present study. The
rats were randomly separated into 5 groups: group | control, group Il Intraperitoneal (IP) high dose (25
mg/kg) pentoxifylline administered, group Il IP low dose (12.5 mg/kg) pentoxifylline administered,
group 1V subcutaneous (SC) high dose pentoxifylline administered, and group V SC low dose
pentoxifylline administered. Four weeks after the surgical intervention, midline vertical abdominal
incisions were performed to explore the width, localisation, and type of the intraabdominal adhesions.
When each treatment group (IP high dose, IP low dose, SC high dose, SC low dose) compared to the
control group separately; the adhesion scores were significantly lower (p = 0.037, p = 0.018, p = 0.033,
p = 0.024, respectively). Besides, when all of the rats were divided into two groups as: treatment group
regardless of the treatment type and control group, the adhesion scores were also significantly low in

the treatment group (p = 0.022).

The pathophysiology of endometriosis is not yet clear, however according to the available data it has a
strong inflammatory component. In this study it was demonstrated that the immunomodulator

pentoxifylline lowered the adhesion scores.

Keywords: endometriosis; pentoxifylline; immunomodulator; adhesion; surgery.

GiRis

Endometriozis, normal olarak uterusta
bulunmasi gereken endometrial gland ve
stromaya benzeyen fonksiyonel dokularin
uterus disinda overlerde, tubalarda ve pelvis
peritonu gibi bircok bolgede varligi ile
tanimlanan  bir  hastaliktir.  Endometriozis
Uretken caddaki yaklasik her yedi kadindan
birini etkilemekte ve infertil ciftlerin yaklasik
%30’'unda kisirhk nedeni olarak karsimiza
¢tkmaktadir (1). Endometriozis ininflamatuar bir
hastalik oldugu ve patofizyolojisinde endokrin,
genetik ve cevresel faktorler kadar immin
sistem degdisikliklerinin de ©6nemli bir rol
oynadidi aciktir (1, 2). Inflamatuar hiicreler ve
bu hicrelerin salgisal urinleri, endometriyozis
patofizyolojisinde 6nemli aracilar olarak kabul
edilmektedir. Endometriozisli kadinlarda, aktive
haldeki makrofajlar, endometriyotik lezyonlar
ve peritondaki mezotelyal hicreler, aralarinda
timor nekroz faktdrd (TNF) ve interlokin’in (IL)
de bulundudu cesitli sitokinler salgilarlar. Bu
sitokinler, sirasiyla, sitokin ve kemokinleri
dizenlemekte olup bunlar arasinda IL- 8,
monositkemotaktik proteini (MCP1) ve RANTES
(regulated on activation, normal T-celle
xpressed and secreted) yer alir (3, 4). Bu
yuzden, s6z konusu bu sitokinlerin
modulasyonu, hastaligin seyrini dedistirebilir.

Pentoksifilin  klasik bir anti-infamatuar ilag
olarak gorilmese de, ilacin inflamatuar hicre
islevinin birgok yonlni etkiledigi bilinmektedir.
Makrofajlar ve notrofillerin TNF ve IL-1'e olan
inflamatuar yanitlari in vitro olarak pentoksifilin
tarafindan  zayiflatiimaktadir. TNF  mesajci
ribonukleik asit (m-RNA) transkripsiyonu ve
translasyonu da pentoksifilin tarafindan inhibe
edilmektedir (5). Pentoksifilin in vitro ve in vivo
olarak fagositozu, toksik oksijen drunlerinin
uretimini  ve granulositlerden kaynaklanan
proteolitik enzimleri inhibe etmektedir. Yakin
zamana ait veriler buyume hormonu udretiminin
de pentoksifilin tarafindan diizenlenebildigini
gostermektedir. Klinik ve deneysel galismalarda
pentoksifilin uygulanmasinin, aktive makrofajlar

venotrofillerin -~ neden  oldugu inflamatuar
kosullarin agirligini azalttigr gosterilmistir (6).
Bu arastirmanin  amaci, immin  sistem
dedisikliklerinin etkin oldugu bu hastalikta, bir
immunmodulatér olan pentoksifilinin  sigan
endometriozis modelinde adezyon skoru uUzerine
olan etkinligini arastirmaktir. Boylece gelecekte,
pelvik adgri ve infertilite gibi iki onemli klinik
probleme yol acan bu hastalikta, pentoksifilin,
yan etki insidansi klasik tedavilere gére daha
az, daha ucuz ve ayni zamanda ovulatuar
fonksiyonlari da baskilamayan yeni bir tedavi
sekli olarak kullanilabilecektir.

GEREC VE YONTEMLER

Galismamizda 50 adet gebe olmayan, 190- 220
gr. adirlikta, olgun, disi, Wistar albino sigani
kullanildi. Hayvanlar, Ege Universitesi Tip
Fakdlltesi deneysel hayvan laboratuvarindan
elde edildi. Ege Universitesi Tip Fakiiltesi
Hayvan Etik Kurulu'ndan ve Deneysel Cerrahi
Ana Bilim Dali’'ndan galisma igin onay alindi.
Tam siganlar deneysel cerrahi laboratuvarlarina
getirildikten sonra iki hafta sireyle ortama
alisabilmeleri igin uygun kosullarda bakildi.
Siganlar kontrolli bir ortamda 12 saatlik
aydinlik/karanlik dongduleri ile, ayr ayrn olarak
kafeslerde tutularak uygun sekilde beslendiler.
Bu hayvanlar cinsel olarak erigkin olup normal
uterus histolojisi ile ostral siklus degisiklikleri
gOstermekteydiler  (veriler aktariimamistir).
Hayvanlarin bakimi ve kullanimi igin mevcut
kilavuzlar tercih edildi ve izlendi.

Operasyon Oncesinde, siganlar 10’ arli bes ayri
gruba, rastgele daditildilar. Gruplar, kontrol
grubu, intraperitoneal (IP) yiiksek doz
pentoksifilin grubu (25mg/kg; Trental ampul,
100 mg/5ml Aventis Pharma, Istanbul,
Tirkiye), IP disiik doz pentoksifilin grubu (12,5
mg/kg), subkutan (SK) yuksek doz pentoksifilin
grubu (25 mg/kg) ve SK dislk doz pentoksifilin
grubu (12,5 mg/kg) olarak olusturuldu.
Endometriozis, Vernon ve Wilson tarafindan
onerildigi (7) ve Lebovic (8) tarafindan modifiye
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edildigi Uzere, karin duvarl i¢ ylzeyine ve
mezenterik kan damarlarina komsu bulunan
ince barsak arteryel vyapilanmasi (zerine
otologuterin doku pargalarinin transplantasyonu
ile cerrahi olarak induklendi. Operasyon 6ncesi,
her bir sican ketaminin (70 mg/kg Ketalar;
Eczacibasi, Istanbul, Tirkiye) intramuskuler
(IM) enjeksiyonu ile anesteziye tabi tutulduktan
sonra, abdominal cilt tiraglandi ve %10’luk
povidoneiodine sollsyonu ile operasyon alani
antisepsisi saglandi. Steril teknikler kullanilarak
5 cm’lik vertikal orta hat insizyonu yapilarak her
iki uterus boynuzu goraldi. Sag uterus
boynuzundan 1lcm’lik distal kisim gikarildi.
Segment daha sonra 37 derecedeki fosfat
tamponlu salin gOzeltisine yerlestirilip
uzunlamasina acilarak 5x5 mm’lik iki segment
haline getirildi. Bu uterus pargalari, sag
abdominal yan duvarin i¢ ylzeyine ve
mezenterik kan damarlariyla  komsulugu
bulunan arter vyapilarina endometriyel vyilz
peritona gdmiulecek sekilde 4/0 polyglactin
stlr (vicryl) kullanilarak transplante edildi.
Kontrol grubuna higbir ilag verilmedi. P yiiksek
doz pentoksifilin grubunda (25mg/kg; Trental
ampul, 100 mg/5ml Aventis Pharma, istanbul,
Turkiye), pentoksifilin tum abdominal kaviteye
serum fizyolojik ile 1: 4 oraninda dilue edilerek
uygulandi. IP disiik doz pentoksifilin grubunda
(12,5mg/kg), pentoksifilin yine serum fizyolojik
ile 1:4 oraninda dilue edilerek tim abdominal
kaviteye uygulandi. SK yiiksek doz pentoksifilin
grubunda (25mg/kg) ilk dozu preoperatif olmak
Uzere dokuz gun boyunca subkutan enjeksiyon
olarak uygulandi. SK dusik doz pentoksifilin
grubunda (12,5 mg/kg) ise vyine ilk dozu
preoperatif olmak Uzere dokuz gin boyunca
subkutan enjeksiyon olarak uygulandi.
Abdominal duvarin kapatilmasindan dnce,
kontrol grubu ve SK pentoksifilin gruplarina
kurumay! engellemek igin karin bosluguna 1
mLsalin uygulamasi yapildi. Abdominal duvar,
periton fasyasi ve cilt igin 4/0 poliglaktin 910
sitlr kullanilarak iki tabaka halinde kapatildi.
Operasyon, oda havasinin dokuda olusturdugu
kurutma etkisinden dolay! her bir sigan igin 15
dakika ile sinirlandirildi. Tam cerrahi
mudahaleler, ayni arastirmaci tarafindan
gergeklestirildi. Operasyon sonrasinda siganlar
ayri ayri kafeslendiler ve doért haftalik bir
iyilesme dénemine birakildilar.

Toplamda vyedi fare, cerrahi ile iliskili
komplikasyonlardan dolayi operasyon
sonrasinda 6ldi. (Bir tanesi IP yiliksek doz
grubundan, ikiser tanesi iP disik doz, SK
dusik doz ve SK ylksek doz grubundan idi)
Standardize cerrahi prosedirler ve uygulanan
protokoller kalan tim hayvanlarca iyi bir sekilde
tolere edildi. Butun insizyonlar anatomisine
uygun iyilesti ve hayvanlarin higbirinde
insizyona bagl herni meydana gelmedi.

Cerrahi mudahaleden dort hafta sonra, daha
Once tarif edilen anestezi altinda vertikal orta
hat insizyon vyapildi. Batin igerisindeki
adezyonun genisligi, lokalizasyonu ve tipi (film
veya fibr6z) kaydedildi. Adezyonlar ciddiyetine
gbre 4 gruba ayrildi (Saltzman ve ark) (9)
(Tablo 1).

Tum istatistiksel analizler Sigmastatversion3.0
programi kullanilarak yapildi (Jandel Scientific
Corporation; San Rafael, CA). Tedavi gruplar
ve kontrol grubu arasindaki istatistiksel
farklihdin hesaplanmasinda Kruskal-Wallis testi
ve Mann-WhitneyU testi kullanildi. P < 0.05
dederi istatistiksel olarak anlamli kabul edildi.

BULGULAR

Uygulanan cerrahi prosedirler ve pentoksifilin
uygulamasi tim hayvanlar tarafindan iyi sekilde
tolere edildi. Cerrahi mudahale gdérmus olan
siganlarin higbirinde enfeksiyon kaniti mevcut
dedildi. Eksplant tasimakta olan sicanlarin
hepsinde, endometriozis ile buyik dlcude
uyumlu olacak sekilde lezyonlar mevcut idi.
Rastgele biopsi uygulanan lezyonlarin histolojik
kesitlerinde de endometriozis ile uyumlu
glandiler ve stroma igerigi mevcut idi.
Postoperatif dordinctu haftada tim hayvanlar
sakrifiye edilip batin gbdzlemi yapilarak, daha
once belirtilen Saltzman kriterlerine (9) goére
gruplar arasindaki adezyon skorlamasi
belirlendi. Gruplar arasindaki adezyon skorlar
Tablo 2 ve Tablo 3’ te 06zetlendi. Sekil 1'de
adezyon skorlama o6rneklerinin makroskopik
goruntileri izlenmektedir.

IP yiiksek doz, IP disiik doz, SK yiiksek doz ve
SK distk doz pentoksifilin tedavisi yapilan
gruplar tek tek, kontrol grubu ile karsilas
tirldiginda, tedavi verilen gruplarda kontrol
grubuna goére adezyon skoru istatistiksel
anlamli olarak disik bulundu (p = 0.037, p =
0.018, p = 0.033, p = 0.024, sirasiyla).
Bununla birlikte tedavi gruplan tek bir grup
altinda toplanip (IP ve SK tedavi alan gruplar)
kontrol grubu ile karsilastirildiginda, yine tedavi
grubunda kontrol grubuna kiyasla adezyon
skoru istatistiksel anlamli olarak daha dusuk
oldugu bulundu (p = 0.022).

Diger taraftan intraperitoneal ve subkutan
tedavi verilen gruplar kendi iclerinde yiksek ve
disik doz agisindan adezyon skoru yodninden
karsilastirildiginda, her iki doz grubu agisindan
istatistiksel farkllik gosterilemedi (p = 0.53, p
= 0.25, sirasiyla). Yine farkl tedavi vyollarn
arasinda (intraperitoneal ve subkutan) adezyon
skoru acisindan istatistiksel anlamli farkhlik
saptanamadi (p = 0.142).

TARTISMA

Farkhlasmis  nonspesifik immun islevlerin
endometriozis Uzerine etkisine dair artan
bilgilerimiz, endometriozisli hastalardaki
patolojik olaylara spesifik tedavilerin gelistiril
mesi igin mantiksal bir zemin olusturmaktadir
(10). Peritoneal eksudatif hicre sayimlar
endometriozisli bireylerde lenfosit ve aktive
makrofajlarin sayica artis gosterdigini ortaya
koymaktadir (11).
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Grade

Tanimlama

Grade O

Grade 1

Grade 2

Grade 3

Adezyon yok

Kolay disseke edilen film adezyonlar (hafif)

Bir alana sinirli, zor disseke edilen fibrozadezyonlar (orta)

Birgok alanda mevcut olan,

zor disseke edilen fibrozadezyonlar (birden fazla bant

formasyonu, badirsak arasi adezyonlar, bagirsaklar ile abdominal duvar arasindaki siki

adezyonlar) (ciddi)

Tablo 1. Adezyon skoru

Denek no. 1P1 1P2 SK1 SK2 Kontrol
1 1 1 - 2 1
2 2 - 1 1 3
3 1 1 1 - 1
4 - 0 1 - 0
5 1 1 - 1 3
6 2 - 2 2 3
7 1 1 2 2 2
8 0 1 1 1 2
9 2 0 3 1 2
10 0 1 1 1 3

Tablo 2. Farkli uygulama vyollari ve dozlardaki pentoksifilin tedavisi sonrasindaki gruplar arasindaki
adezyon skorlamasi

IP1, Intraperitoneal yliksek doz; IP2, Intraperitoneal disiuk doz; SK1, Subkutan yuksek doz; SK2, Subkutan disik doz.
0, adezyon yok; 1, minimal adezyon; 2, orta derecede adezyon; 3, ciddi derecede adezyon

Adezyon skoru 0 (%) 1 (%) 2 (%) 3 (%)
Tedavi 4 (%2) 20 (%60.6) 8 (%24.2) 1 (%3)

IP1 2 4 3 0

1P2 2 6 (0] (0]

SK1 (0] 5 2 1

SK2 (0] 5 3 (0]
Kontrol 1 (%10) 2 (%20) 3 (%30) 4 (%40)

Tablo 3. Tedavi ve kontrol gruplari arasi adezyon skoru yuzdeleri.
IP1, Intraperitoneal yliksek doz; IP2, Intraperitoneal disiuk doz; SK1, Subkutan yuksek doz; SK2, Subkutan disik doz.
* p = 0.022. p < 0.05 dederi istatistiksel olarak anlamh kabul edilmistir.
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Sekil 1. Adezyon skorlama 6rneklerinin makroskopik
goruntuleri

a) Grade 1 adezyon (kolay disseke edilen film
adezyonlar)

b) Grade 2 adezyon (bir alana sinirli, zor disseke
edilen fibréz adezyon)

c) Grade 3 adezyon (birden ¢ok alanda, zor disseke
edilen fibréz adezyon )

d) Grade 3 adezyon (badirsaklar arasi ve bagirsaklar
ile abdominal duvar arasindaki siki adezyonlar)

Bu galismalari g6z 6ninde bulundurdugumuzda,
inflamatuar hicre aktivasyonunu azaltmak igin
immun yeterlilikli hucrelere yonelik
nonteratojenik bir immun dizenleyici kullanimi,
endometriozis tedavisi i¢in  alternatif bir
yaklasim olarak goérilmektedir. Biz de bu
galismada, bir immunmodulatér olan pentoksi
filinin sigan endometriozis modelinde adezyon
skoru lzerine olan etkilerini arastirmayi
amagladik.

Kanter ve arkadaslarinin yaptigi calismada, bir
immunmodulator olan Bacillus-Calmette-Guerin
(BCG) asisinin enjeksiyonu sonrasinda,
siganlarin uterus ve lenf bezlerindeki lenfosit,
makrofaj ve plazma hucrelerinin kantitatif
degisimleri izlenmigtir (12). Uterus ve ileogekal
lenf bezlerinde T lenfosit, makrofaj ve plazma
hiicre duzeylerinde enjeksiyondan iki hafta
sonra artis saptanmistir. Bu durum BCG asisinin
sistemik enjeksiyonunun endometrium, myomet
rium ve bdlgesel lenf bezlerinde hicresel ve
humoral immunitede bir aktivasyon ortaya
cikardigini  g6stermistir.  Sonugta, BCG’nin
sistemik enjeksiyonunun immin sistem ile
endometriozis iligkisini arastirmada kullanila
bilecedini ortaya koymustur.

Baska bir galismada, bir imminmodulatér olan
interferon-alfa-2b’nin deneysel sigan
endometriozis modelinde etkisi arastiriimistir
(13). Bu c¢alismada, rekombinant insan
interferonunun  deneysel sican modelinde
endometriozis odaklarini azalttigi bulunmustur.
interferonun  peritoneal  kavitede  lokal
antiproliferatif etkisi vardir. Interferonun anti
proliferatif  etkisi hizla ortaya gikarken
imminmodulator etkisi geg ortaya gikmakta ve

endometriozis odaklarinin kalici olarak implante
olmalarini engellemektedir.

Keenan ve  arkadaslarinin galismasinda,
immuinmodulatdr olan levamisol ve loksoribinin
sicgan  endometriozis  modelindeki  etkileri
arastinlmistir  (14). Bu g¢alismada siganlar,
kontrol, intraperitoneal levamisol enjeksiyonu
yapilan ve intraperitoneal loksoribin
enjeksiyonu yapilan grup olmak Ulzere 3 ayr
gruba ayrilmistir. intraperitoneal enjeksiyonlara
U¢ hafta devam edilmistir. Sonug olarak,
loksoribin alan gruptaki siganlarda endomet
riozis odaklarinda hem stromal hem de
epitelyumyal komponentlerde regresyon izlen
mistir.  Loksoribin, immin yaniti arttinc
guanozin analogu olan bir ilagtir. Guanozin
analoglari NK hiicre aktivitesini arttirmakta, B
hiicre proliferasyonunu  stimiule  etmekte,
makrofaj ve antikor bagimli hiicresel sitotok
sititeyi arttirmaktadir.

Aytan ve arkadaslarinin yaptigi baska bir
calismada, bir immuinmodulator olan
leflunomidin sigan endometriozis modelindeki
etkileri arastirilmistir (3). Bu galismada da bizim
galismamiza benzer teknikle deneysel sigan
endometriozis modeli olusturulmustur. Lefluno
mide, baslica antienflamatuar, antipiretik ve
analjezik aktiviteleri ile romatoid artritte
kullanilmakta olan yeni bir immun dizenleyici
ilagtir. Aktif metaboliti olan A77 1726 ise
tercihen IL- 1 ve TNF-a'yi baskilama etkisine
sahiptir. Siganlar iki gruba ayrildiktan sonra
kontrol grubuna salin verilirken, didger gruba
35mg/kg/gun leflunomid oral olarak yedi gin
boyunca uygulanmistir. Sonug olarak lefluno
midin deneysel sican modelinde endometriozis
gelisimini negatif yonde etkiledigi bulunmustur.
Ayrica makroskopik olarak uterin eksplantlarin
gelisimi ve sag kalimini azalttig izlenmigtir.
Steinleitner ve arkadaslarinin galismasinda ise
endometriozis hamster modelinde pentoksi
filinin erken Ureme performansi (zerindeki
etkisinin  belirlenmesi amaglanmistir ~ (15).
Deneysel hamster modeli olusturulduktan alti
hafta sonra cerrahi midahele goérmis olan
hamsterlar ve kontrol grubu, gebe kisrak serum
gonadotropini ve insan koryonik gonadotropini
(hCG) ile ovulasyon induksiyonuna maruz
birakilmiglar. Bunu takiben hamsterlar vya
pentoksifilin (2,5mg/kg) ya da fosfat tamponlu
salinin  subkutan olarak sekiz saatte bir
uygulandigi periovulatuar tedavi gruplarina
ayrilmiglardir. Tum hamsterlar hCG uygulama
sindan hemen sonra, fertilitesi kanitlanmis olan
erkek hamsterlarla birlikte 48 saatlik surelerle
ciftlesme kafeslerine vyerlestirilmislerdir. Daha
sonrasinda tim hayvanlar servikal dislokas
yonla éldurdlmusler

dir. Sonuc¢ olarak, cerrahi mudahale grubu ve
cerrahi muidahalenin olmadigi kontrol
gruplarindaki gebelik oranlari %90’nin lGzerinde
bulunmustur. Uterus eksplantlari bulunan ve
salin  uygulanan hayvanlarda fertilizasyon
onemli oOlgide zayiflamis ve pentoksifilin
uygulamasi ise bu etkiyi dramatik bir sekilde
tersine gevirmistir. Bu galismada periovulatuar
donemde pentoksifilin uygulanmasinin kemirgen
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modelindeki endometrial eksplantlarin olumsuz
etkilerini ortadan kaldirdigi sonucuna
varilmistir.

Balasch ve arkadaglarinin yaptiklari galismada,
asemptomatik ya da 1limh endometriozisli
infertil kadinlarin gelecekteki fertiliteleri lizerine
pentoksifilinin etkilerini arastirmayi amaglamis
lardir(4). Temel infertilite arastirmalar ve
laparoskopinin tamamlanmasindan sonra hasta
lar calismaya alinmistir. Rastgele ayrilan
hastalara 12 aylk doénemde oral pentoksifilin
(800 mg/gun) (n=30) veya plasebo (n=30)
verilmistir. 12 ay sonrasi pentoksifilin ve
plasebo alan gruplarda sirasiyla gebelik oranlari
%31 ve %18.5 bulunmustur. Bununla birlikte
bu sonuglar istatiksel olarak anlamli degildir. Bu
sonuglar dogrultusunda bu calismada minimal
veya 1hmli endometriozisli kadinlarda pentoksi
filin ile immunmodulasyonun fertilite arttirici
etkisi gosterilememistir.

SONUC

Yapmis oldugumuz bu calismada, patofizyolojisi
henlz netlik kazanmamig, ancak eldeki verilere
gore inflamatuar komponenti kuvvetli bir
hastalilk olan endometriozisin tedavisinde, bir
immunmodulator olan pentoksifilinin imit vaad
eden bir ajan oldugunu diisinmekteyiz. immun
duzenleyici ilaglarin pelvisin inflamatuar
durumunu  azaltma  potansiyeli  agisindan
dederlendirilmesi ve incelenmesi gerektigini ileri
surebiliriz. Bu galismalarda kullanilacak ilaglarin
sistemik yan etkilerden uzak olmasi, folikilo
genez Uzerine zararh etkisinin bulunmamasi ve
teratojenik potansiyelinin olmamasi gerekmek
tedir. Bu calismalardaki kabul edilebilir
sonuglarla, endometrioziste immun dizenleme
ve immun modulasyonun etkilerine dair klinik
calismalarin  gerekliligine isaret edildigini
gormekteyiz.
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