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ABSTRACT

It is thought that microbiota has important effects on female and male 
fertility. The aim of this review is to examine the studies on the relations-
hip between microbiota and infertility and to raise awareness of health 
care professionals. Studies have shown that there are many pathogenic 
and non-pathogenic agents in the male and female genital organs and 
Lactobacillus, which constitutes the dominant flora, has important effects 
on the preservation of fertility. Furtermore, microbial factors in ovarian 
follicular fluid were associated with pregnancy outcomes. In additon to 
this, it was revealed that oral health has effects on reproductive health, 
formation of pregnancy and fetal development. Studies have shown that 
microbiota of male genitourinary system has effects on reproductive sys-
tem health and fertility. However, the origin of pathogens in the seminal 
fluid can’t be clearly explained. The use of probiotics in reproductive he-
alth is supported by studies. Health professionals should be aware of the 
effects of microbiota on fertility and the community should be educated.
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ÖZ

Mikrobiyotanın kadın ve erkek fertilitesi üzerinde önemli etkilere sahip 
olduğu düşünülmektedir. Bu derlemenin amacı mikrobiyota ile infertilite 
arasındaki ilişkiyi inceleyen çalışmaları incelemek ve bu konuda sağlık 
bakım profesyonellerinin farkındalığını arttırmaktır. Yapılan çalışmalar 
kadın ve erkek genital organlarında birçok patojen ve nonpatojen etke-
nin yer aldığını ve baskın florayı oluşturan Lactobacillus’un fertilitenin 
korunmasında önemli etkileri olduğunu kanıtlamaktadır.  Ayrıca ovaryen  
follikül sıvındaki mikrobiyal etkenlerin gebelik sonuçlarıyla ilişkili olduğu 
gösterilmiştir. Bunun yanı sıra oral sağlığın da üreme sağlığı, gebeliğin 
oluşması ve fetal gelişim üzerine etkileri olduğu ortaya çıkartılmıştır. Er-
kek genitoüriner sistemine ait mikrobiyotanın üreme sistemi sağlığı ve 
fertilite üzerine etkileri olduğu çalışmalarda görülmüştür. Ancak seminal 
mayide yer alan patojenlerin kökeni net bir şekilde açıklanamamıştır. 
Üreme sağlığı açısından probiyotiklerin kullanımının fayda sağlayabi-
leceği çalışmalarla desteklenmektedir. Mikrobiyotanın fertilite üzerine 
etkileri konusunda sağlık profesyonellerinin farkındalığının artması ve 
toplumun eğitilmesi gerekmektedir.
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Mikrobiyotanın kadın ve erkek fertilitesi üzerinde önemli etkilere sahip oldu-
ğu düşünülmektedir. Mikrobiyota terim olarak bakteri, mantar ve virüs gibi 
prokaryot ve ökaryot mikroorganizmaları tanımlamaktadır (1). İnsanlarda 
deri, barsak, oral kavite, vajina ve üretrada çok sayıda ve farklı türlerde 
mikrobiyotaların yer aldığı, patojen ve nonpatojen özellik gösteren bu mik-
robiyotaların miktar, tür ve dağılımlarının farklılık teşkil ettiği belirtilmektedir 
(2). Kadın ve erkekte genitoüriner sisteminde yapılan sekanslama çalış-
malarında patojen etkenlerin genlerine rastlanmış ve bu etkenlerin üreme 
sistemi sağlığı üzerine olumsuz etkileri olduğu belirtilmiştir (3). 

Ülkemizde yapılan bazı çalışmalar, özellikle kadınların üreme sağlığı üze-
rinde olumsuz etkilere neden olabilecek yanlış davranışlar sergilediğini 
göstermektedir. Yapılan bazı çalışmalar sonucunda üniversite düzeyindeki 
kız öğrencilerin genital hijyen konusunda bilgi eksikliklerinin ve hatalı uygu-
lamalarının olduğu görülmüş, ayrıca cinsel sağlığı korumanın önemi ile ilgili 
farkındalıklarının ve yardım arama davranışlarının da yetersiz olduğu sap-
tanmıştır. (4-6). Cinsel sağlığa yönelik eğitim eksikliği 15-49 yaş arasında 
çoğu kadında görülmektedir. Birçok kadının perine hijyenine gerekli önemi 
vermediği, kadınların yaklaşık dörtte birinin tuvaletten sonra el yıkama alış-
kanlığının olmadığı ve genel itibariyle doğru el yıkamanın uygulanmadığı 
belirtilmiştir (7).
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Bu konuda sağlık profesyonellerinin mikrobiyota konusunda farkındalığının 
oluşması, bireylerin eğitiminde büyük önem kazanmaktadır. Ülkemizde sağlık 
personellerinin mikrobiyota ve probiyotikler konusunda farkındalıklarını değer-
lendirmek amacıyla 340 sağlık personeli ( 225 doktor, 115 hemşire) ile yapılan 
bir çalışmanın sonucunda sağlık personellerinin mikrobiyota konusunda yete-
rince bilgi sahibi olmadıkları (%58) görülmüştür. Ayrıca 272 (%80) katılımcının 
probiyotikleri besin veya tedavi amacıyla hastalarına önerdikleri belirtilmiştir. 
Sonuç olarak hizmet içi eğitimlerde ve mezuniyet öncesinde mikrobiyota ve 
probiyotik konuları ile ilgili eğitimlerin yapılması önerilmiştir (8). 

Bu anlamda toplumun bilinçlendirilmesi ve üreme sağlığı hizmetlerinin kali-
tesinin arttırılması bakımından sağlık profesyonellerine önemli sorumluluklar 
düşmektedir. Bu derlemenin amacı infertilite ile mikrobiyota arasındaki ilişkiyi 
inceleyen çalışmaları incelemek ve bu konuda sağlık bakım profesyonellerinin 
farkındalığını arttırmaktır. Bu makalede kadın ve erkek infertilitesi ile mikrobi-
yota arasındaki ilişki iki bölümde derlenmiştir.

Kadın İnfertilitesi ve Mikrobiyata Arasındaki İlişki 
Kadın genital sistemi mikrobiyotası incelendiğinde baskın mikrobiyotanın 
Lactobacillus türleri olduğu gösterilmiştir. Kadında üreme sisteminin sağlığı, 
enfeksiyonları, hastalığı ve infertilite sorunları ile Lactobacillus türlerinin do-
minantlığı arasında ilişki olduğu belirtilmektedir. Fertiliteye etkisinin yanı sıra 
mevcut gebeliğin sağlıklı bir şekilde devam edebilmesinde de mikrobiyotanın 
ve Lactobacillus türlerinin önemli bir yeri olduğuna işaret edilmektedir(9). Üre-
me çağındaki kadınların vajinal mikrobiyotasında Lactobacillus türlerinden en 
az beş türün bulunduğu ve bu türlerin dördünün laktik asit sentezinde rol aldığı, 
diğer türün ise anaeroblardan oluştuğu belirtilmektedir (10). Laktik asit üretimi, 
patojenler ve konak savunması üzerindeki etkileri nedeniyle vajinanın genel 
sağlığına katkıda bulunmakla ilişkilendirilmiştir (11). Lactobacillus dominant-
lığının olmadığı, vajinal mikrobiyota ile ilişkili bazı türler, konakçı mukozayı 
bozmanın yanı sıra bağışıklık tepkilerini tetikleyebilmekte ve bu durum enfek-
siyonlara karşı duyarlılığı arttıran ve infertilite ve preterm doğum gibi olumsuz 
üreme sonuçlarına neden olabilmektedir (12). Vajinal mikrobiyotanın konakçı 
fizyolojisini nasıl etkilediğinin fonksiyonel alt yapısını daha iyi anlamak için 
daha fazla çalışmaya ihtiyaç vardır, fakat aynı zamanda konakçı fizyolojisinin 
vajinal mikrobiyotayı nasıl etkilediğinin anlaşılması da önemlidir (13). İnsan 
Mikrobiyom Projesi vajinal kanalda birçok Lactobacillus türünün varlığını gös-
termektedir. Ayrıca progesterona dirençli bir endometriumun anormal vajinal 
mikrobiyota artışına neden olabileceğine işaret edilmiştir (14).  

Kadın infertilitesi ve mikrobiyota arasındaki ilişkiyi inceleyen 12 adet çalışmaya 
ulaşılmıştır (Tablo 1).

Tablo 1. Kadınlarda inferilite ve mikrobiyota ilişkisi ile ilgili yapılan çalışmalar
Yazar

Yıl

Çalışmanın Amacı Yöntem Sonuç

Wee ve ark. 
2017 (15)

Fertilite ve infertilite öy-
küsüne sahip kadınlarda 
vajinal, servikal ve endo-
metriyal mikrobiyotaları 
arasındaki farklılıkları 
karşılaştırmak

Retrospektif bir 
vaka-kontrol ça-
lışması 
n=31 

Üst genital sistemde vajina ve ser-
viksle kıyaslandığın da bazı fark-
lılıklar gözlenmiştir. Fertil grubun 
Laktobasil türlerinin; L. crispatus, 
L. gasseri, L. iners ve L. jense-
nii’nin ağırlıkta olduğu, infertil 
gruptaki kadınlarda ise vajinada 
Ureaplasma, servikste ise Gard-
nerella’nın çoğunlukta olduğu 
belirtilmiş. 

Haahr ve ark. 
2016 (16)

Anormal vajinal mikro-
biyotanın IVF* tedavi 
sonucuna etkisini değer-
lendirmek

Prospektif kohort 
çalışması 

n= 130

G. vaginalis ve A. vaginae’nin 
Bakteriyel Vajinozis ile ilişkili ol-
duğu görülmüş. L crispatus, L. jen-
senii ve L. gasseri’nin normal bir 
mikrobiyota ile ilişkili olduğu ve 
patojenlerin IVF hastalarında kli-
nik gebelik oranını olumsuz yönde 
etkileyebileceği belirtilmiş.

Tamarelle ve 
ark.        2018 
(17)

Vajinal mikrobiyota ve 
Human Papilloma Virus, 
Chlamydia trachomatis, 
Neisseria gonorrhoeae ve 
Mycoplasma genitalium 
enfeksiyonları arasındaki 
ilişkinin incelenmesi

Meta-analiz ça-
lışması
(2000-2016)
1054 makale

C. trachomatis, N. gonorrhoeae 
ve M. Genitalium’un pelvik infla-
matuar hastalık (PIH) gelişimi ile 
ilişki olduğu

Pelzer ve ark. 
2013 (18)

Foliküler sıvıyı mikroor-
ganizma varlığı açısından 
test etmek ve bu bulguları 
IVF sonuçları ile ilişkilen-
dirmek

Deneysel bir 
çalışma

n=263 

Overian foliküler sıvılarında La-
ctobacillus türlerinin varlığının 
embriyo olgunlaşması ve transferi 
ile ilişkili olduğu bulunmuştur. 
Sonuç olarak overian foliküler sıvı-
daki mikroorganizmaların IVF te-
davilerinde istenmeyen gebelik so-
nuçlarının oluşmasında potansiyel 
bir neden olabileceği belirtilmiş.

Moreno 
ve ark.           
2016 (19)

Endometriumun vajina-
dakinden farklı bir mik-
robiyotaya sahip olup 
olmadığını test etmeyi, 
hormonal regülasyonunu 
değerlendirmeyi ve IVF 
uygulanan infertil hasta-
larda endometriyal mik-
robiyal topluluğun üreme 
sonuçları üzerindeki etki-
sini analiz etmek

Üç prospektif 
pilot çalışma                    
n=70

İnfertilite tedavisi gören kadın-
lardan alınan örneklerde dört tür 
mikrobiyal topluluk gözlenmiş 
(Lactobacillus, Bifidobacterium, 
Gardnerella ve Streptococcus). Ay-
rıca endometriumun steril bir alan 
olmadığı fikri desteklenmiş, Lac-
tobacillus ile implantasyon şansı, 
gebelik oranlarında artış ve canlı 
doğum başarısı arasında pozitif 
ilişkinin olduğu gösterilmiş. 

Tsypurdeeva-
ve ark.

2018 (20)

IVF tedavi başarısızlığı 
deneyimleyen hastalarda, 
farklı kronik endometritis 
derecelerinde endomet-
rial mikrobiyotalarının 
taksonomik profillerini 
belirlemek

Tanımlayıcı 
bir çalışma            
n=107 

Kronik endometritisin işaretlerinin 
görülmediği hastalarda Lactobacil-
lus ve Eubacterium’un endometrial 
floraya hakim olduğu ve endomet-
riyumdaki kronik inflamasyonun, 
Streptococcus, Staphylococcus ve 
Enterobacteriaceae familyasının 
bakterilerinin sıklığında artış ile 
ilişkili olduğu belirtilmiştir.

Kyono ve ark. 

2018 (21)

Endometriumda Lacto-
bacillus türlerinin baskın 
olup olmamasının gebelik 
sonuçlarına etkisini ince-
lemek

Tek merkez pilot 
çalışması
n=92 

Lactobacillus türlerinin 
endometriyumda baskın olmasının 
gebelik sonucu açısından net bir 
yararının olduğu kanıtlanamamış, 
ancak infertil hastaların endomet-
riyal mikrobiyal durumunun araş-
tırılmasında öneminin olduğu ve 
Lactobacillus’un baskın olduğu en-
dometriumun implantasyona fayda 
sağlayabileceği ifade edilmiş.

Graspeuntner 
ve ark. 

2018 (22)

Enfeksiyöz infertilite ta-
nılı kadınlarda bakteriyel 
yük ve topluluklar hakkın-
da ayrıntılı bir bakış sağ-
lamak ve erken tarama ile 
risk altındaki kadınları ta-
nımlamayı sağlayacak için 
bir tanı algoritması önermek

Prospektif bir ça-
lışma
n=210

İnfeksiyöz grup ve noninfeksiyöz 
grup arasında da C. trachoma-
tis sıklığı açısından anlamlı bir 
farklılık görülmüş. İnfeksiyöz 
infertilitesi olan ve fertil kontrol 
grubunda Gardnerella’nın nispi 
okuma sayısında da önemli fark-
lılıklar olduğu belirtilmiş (%10.08 
vs %5.43).

Akcalı ve ark. 
2014 (24)

Tükürükte yer alan putatif 
(varsayılan) patojenlerin 
düzeylerinin ve serum-
daki antikor yanıtlarının 
PKOS**’da yükseldiği 
hipotezini doğrulamak

Tanımlayıcı bir 
çalışma 
n= 125 

Gingival inflamasyonun, özellikle 
PKOS’da tükürükte çalışılan tak-
sonun seviyeleri ile pozitif ilişki 
gösterdiği belirtilmiş. PKOS veya 
başka sebeplerle bozulan oral hij-
yen mikrobiyotada değişikliklere, 
bu değişikliklerde sekonder bakte-
riyel enfeksiyonlara ve infertiliteye 
sebep olabilir.

Nwhator 
ve ark.           
2014 (25)

Periodontitisin gebe kal-
ma zamanı ile ilişkisini 
incelemek

Kesitsel bir ça-
lışma
n=128 

İyi oral hijyene sahip kadınların 
konsepsiyon zamanının bir yıldan 
daha kısa olduğu görülmüştür ve 
kronik periodontitis ile gebe kalma 
süresi arasında pozitif bir ilişkinin 
olduğu gösterilmiş.

Shanthi ve 
ark.        2012 
(26)

Gebe kadınlarda perio-
dontal durumların erken 
doğum ve düşük doğum 
ağırlığı ile ilişkisini açık-
lamak

Sistematik der-
leme

Periodontitis düşük doğum ağırlığı, 
preterm eylem ve infertilite ile iliş-
kili olduğu görülmüş.

Santos ve ark.        
2016 (28)

Lactobacillus türlerini 
içeren probiyotiklerin, 
vajinal enfeksiyonların 
önlenmesi için etkili 
bir strateji olabileceğini 
göstermek

İn Vitro çalışma Lactobacillus türünden sekiz 
suşun, Gardnerella vaginalis ve 
Candida albicans’ın sayısında 
azalmayı sağladığı görülmüş.

*IVF= In Vitro Fertilizasyon, **PKOS= Polikistik Over Sendromu
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Wee ve ark. (2017) yaptıkları retrospektif bir vaka-kontrol çalışmasında; fer-
tilite (16 kadın) ve infertilite (15 kadın) öyküsüne sahip kadınlarda vajinal, 
servikal ve endometriyal mikrobiyota incelenmiştir. Endometriyal fonksiyon-
ları bilinen seçilmiş genlerin eksprasyonu her iki grupta değerlendirilmiş ve 
önemli bir farklılık bulunamamış (IL-1alfa, IL-6, IL-8, Tenascin C, TNFα ve 
SDC1). İnfertil gruptaki kadınlarda vajinada Ureaplasma, servikste ise Gard-
nerella’nın çoğunlukta olduğu belirtilmiş. Ureaplasma kolonizasyonu olan 
infertilite öyküsüne sahip beş kadından dördünde L. iners’in baskın Lactoba-
cillus popülasyonunu oluşturduğu belirtilmiş. Sonuç olarak infertilite öyküsü 
olan ve olmayan kadınlarda gebeliğin oluşması, gebelik yaşı ve canlı doğum 
sayısı arasında önemli ölçüde farklılık olduğu görülmüştür (p<0.05) (15). Ha-
ahr ve ark. (2016) in vitro fertilizasyon (IVF) tedavisi gören 130 infertil kadının 
posterior forniksinden vajinal sürüntü alarak vajinal mikrobiyota ve bakteriyel 
vajinozis (BV) arasındaki ilişkiyi incelemiştir. Bu incelemenin sonucunda G. 
vaginalis ve A. vaginae’nin BV ile ilişkili olduğu görülmüştür. Anormal vajinal 
mikrobiyotanın sıklığının %28 (36/130) ve BV’si olan grubun anormal vajinal 
mikrobiyota sıklığının %93 (25/27) olduğu saptanmıştır. Ayrıca normal vajinal 
floraya sahip grubun vajinal pH değeri anormal gruba göre önemli derecede 
düşük bulunmuştur. Sonuç olarak anormal vajinal mikrobiyotanın IVF hasta-
larında klinik gebelik oranlarını olumsuz yönde etkileyebileceği ifade edilmiştir 
(16). Vajinal mikrobiyota ve Human Papilloma Virus, Chlamydia trachomatis, 
Neisseria gonorrhoeae ve Mycoplasma genitalium enfeksiyonları arasındaki 
ilişkinin incelendiği bir meta analiz çalışmasında; 2000-2016 yılları arasında 
1054 makale analiz edilmiştir. Bu incelemeler sonucunda; C. trachomatis, N. 
gonorrhoeae ve M. Genitalium’un pelvik inflamatuar hastalık (PIH) gelişimi ile 
ilişki olduğu ve sonrasında infertilite sorununun meydana gelmesine sebep 
olabileceği belirtilmiştir (17). 

Over foliküler sıvılarında da mikroorganizmaların varlığına işaret edilmiştir. 
Pelzer ve ark. (2013) yılında yaptıkları deneysel bir çalışmada; infertilite sebe-
biyle IVF siklusuna giren kadınlardan foliküler sıvı ve vajinal sürüntü alınmış. 
Ovarian follikül sıvılarında Lactobacillus’un varlığının embriyo olgunlaşması 
ve transferi ile ilişkili olduğu bulunmuştur. Foliküler sıvıda bulunan patojenle-
rin çiftlerin IVF sonuçlarını, idiopatik infertilitesi olan kadınlarda canlı doğum 
oranlarını olumsuz etkilediği ve embriyo transferinde başarı şansını düşürdü-
ğü bildirilmiştir. Sonuç olarak folikül sıvısında fırsatçı bakteri olarak bulunduğu 
düşünülen Propionibacterium, Streptococcus, Actinomyces, Staphylococcus 
ve Bifidobacterium türü bakterilerin, kendilerinin veya metabolitlerinin oluştur-
duğu hasarların oosit veya embriyo kalitesini olumsuz etkileyerek, fertilizas-
yon başarısızlığına veya embriyo oluşsa bile, implantasyon başarısızlığına 
neden olabileceği iddia edilmiştir. Ayrıca folikül sıvılarında Lactobacillus sap-
tanan kadınların IVF sonuçlarının, saptanmayan kadınlara oranla istatistiksel 
olarak anlamlı düzeyde daha başarılı olduğu bildirilmiştir (18). 

Moreno ve ark. (2016) endometrial mikrobiyotanın implantasyona etkisini de-
ğerlendirmek için üç ayrı prospektif pilot çalışma gerçekleştirmiştir. Farklı bir 
endometrial mikrobiyotanın varlığını analiz etmek için öncelikle, eş zaman-
lı olarak benzer menstrual siklusa sahip 13 fertil kadından endometrial sıvı 
(EF) örnekleri ve vajinal aspiratlar (VA) alınmış, ardından hormonal döngünün 
endometrial mikrobiyotanın düzenlenmesine etkisini araştırmak için 22 fertil 
kadından EF ve VA alınmıştır. Son olarak endometrial mikrobiytanın implan-
tasyona, abortusa, gebeliğin elde edilmesine ve canlı doğum oranlarına et-
kisini incelemek amacıyla IVF tedavisi alan 35 kadından EF ve VA örnekleri 
alınmıştır. EF örneklerinin alımı ET’den önce gerçekleştirilmiştir. Sonuç olarak 
bu çalışma endometriumun steril bir alan olmadığı fikrini desteklemiş ve La-
ctobacillus ile implantasyon şansı, gebelik oranlarında artış ve canlı doğum 
başarısı arasında pozitif ilişkinin olduğunu göstermiştir (19). 

Endometriumda kolonize olan mikroorganizmaların, kronik endometrial infla-
masyona neden olarak endometriyal reseptivite bozukluğuna sebep olmakta 

ve böylece hem infertilite patogenezinde rol oynamakta hem de IVF teda-
visinde başarısızlığa neden olmaktadırlar. Bununla ilgili olarak Tsypurdeeva 
ve ark. (2018) IVF tedavi başarısızlığı deneyimleyen hastalarda, farklı kronik 
endometritis derecelerinde endometrial mikrobiyotaların profillerini belirleme-
yi amaçlamışlar. Kronik endometritis şiddetine bağlı olarak üç grup oluştu-
rulmuş: Grup I belirtisi olmayan, grup II hafif belirtileri olan ve grup III orta 
ve şiddetli belirtileri olan kadınlardan oluşturulmuştur. Çalışmanın sonucunda 
kronik endometritisin işaretlerinin görülmediği hastalarda Lactobacillus ve 
Eubacterium’un endometrial floraya hâkim olduğu görülmüştür. Ayrıca en-
dometriyumdaki kronik inflamasyonun, Streptococcus, Staphylococcus ve 
Enterobacteriaceae familyasının bakterilerinin sıklığında artış ile ilişkili ol-
duğu belirtilmiştir (20).  Endometriumda Lactobacillus türlerinin baskın olup 
olmamasının gebelik sonuçlarına etkisini incelemek amacıyla Kyono ve ark. 
(2018) yaptıkları çalışmada, IVF tedavisi gören 92 kadın çalışmaya dâhil edi-
lerek endometriumun bakteriyel durumu ve gebelik sonuçları analiz edilmiştir. 
İlk analizde 47 hastada (% 51.1) Lactobacillus türleri baskın, 45 hastada (% 
48.9) ise Lactobacillus türlerinin baskın olmadığı görülmüştür. Gruplar arasın-
da vitrifiye edilip ısıtılmış blastosist transferleri ile gebelik oranları arasında 
istatiksel olarak anlamlı bir fark olmadığı belirtilmiştir. Bu çalışmanın sonucun-
da, infertil kadınlarda endometriyal mikrobiyotanın durumunun araştırılması-
nın önemli olduğu ve endometriumda Lactobacillus türlerinin baskınlığının 
implantasyona fayda sağlayabileceği belirtilmiştir (21). 

Graspeuntner ve ark. (2018) yaptıkları prospektif bir çalışmada; 210 kadın 
çalışmaya dâhil edilmiş ve İnfeksiyöz infertilite (ININF) tanısı olan kadınla-
rın (n=21) servikal sürüntülerini infeksiyöz paterni olmayan infertil kadınlar 
(nININF) (n=26), seks işçileri (Sİ) ve fertil kadınlardan alınan örneklerle kar-
şılaştırılmıştır. nININF kadınlarda uterin myomlar, polikistik over (PKOS), 
endometriozis mevcut iken, infeksiyöz grupta ise PIH tablosu grubun büyük 
çoğunluğunda mevcut olduğu görülmüştür. ININF tanısı alan kadınlarda, fertil 
kadınlara kıyasla C. trachomatis proteinlerine karşı IgG antikorlarının serop-
revalansında anlamlı bir farklılık bulunmuştur (p<0.01). Aynı şekilde ININF 
ve nININF gruplar arasında da C. trachomatis enfeksiyonu sıklığı açısından 
anlamlı bir farklılık tespit edilmiştir (p<0.05). Sonuç olarak servikal mikrobi-
yotaların enfeksiyöz infertilite patogenezindeki etkisini ve yaşamın erken dö-
nemlerinde risk altındaki kadınları belirleme potansiyelini ortaya çıkarmak için 
daha fazla çalışmaya ihtiyaç duyulduğu belirtilmiştir (22). 

PKOS’un infertilite ile ilişkisi olduğu bilinmektedir. PKOS gelişimine neden 
olabilecek, gonadotropin salınım bozuklukları, steroidogenetik değişiklikler, 
genetik faktörler, insülin salınımı ve etki bozuklukları gibi birçok faktör yer 
almaktadır (23). Bu noktada gen eksprasyonunda değişimler önemlidir ve 
dolaylı yoldan patojenler bu genlerde fonksiyon değişikliğine neden olabilir. 
Bununla ilgili olarak Akcalı ve ark. (2014) yaptıkları bir çalışmada oral mikrobi-
yotanın ve sistemik antikor yanıtının PKOS ile ilişkisini incelemişlerdir. Sonuç 
olarak gingival inflamasyonun, özellikle PKOS’da salivada çalışılan taksonun 
seviyeleri ile pozitif ilişki gösterdiği belirtilmiştir (24). Buradan yola çıkarak 
PKOS veya başka sebeplerle oral mikrobiyotada meydana gelen değişiklikler, 
sekonder bakteriyel enfeksiyonlara ve infertiliteye sebep olabileceği yorumu 
yapılabilmektedir. İyi bir oral hijyenin fertilite üzerine etkilerini inceleyen Nw-
hator ve ark. (2014) yaptığı bir çalışmada; fertilite kliniğine başvuran 58 kadın 
ile 70 gebe kadın çalışmaya dâhil edilmiştir. İyi oral hijyene sahip kadınların 
konsepsiyon zamanının bir yıldan daha kısa olduğu görülmüş ve kronik perio-
dontitis ile gebe kalma süresi arasında pozitif bir ilişkinin olduğu gösterilmiştir 
(25).  Yapılan başka bir sistematik derlemenin sonucunda ise kronik periodon-
titisin düşük doğum ağırlığı, preterm eylem ve infertilite ile ilişkili olduğu belir-
tilmiştir (26). Son birkaç yıldır bilim insanları, normal ya da ilaçla desteklenmiş 
infertilite tedavilerin ve IVF gibi yöntemlerle tedavide periodontal hastalığın 
gebeliğin elde edilmesinde sorun teşkil edebilecek maternal ya da fetal bak-



teriyemik etkilerine odaklanmışlardır. Her ne kadar kötü periodontal sağlık 
ve fertilite problemleri arasında doğrudan bir ilişkiyi gösteren sınırlı sayıda 
araştırma olsa da, subklinik enfeksiyonlara bağlı sistemik bakteriyemi üreme 
fonksiyonlarını etkileyebilir (27). 

Ayrıca belirli Lactobacillus türlerini içeren probiyotiklerin uygulanmasının, vaji-
nal enfeksiyonların önlenmesi için etkili bir strateji olabileceği öne sürülmüştür 
(28). Bu amaçla Küba’da yapılan bir araştırmada; sağlıklı kadınların vajinal 
floralarından izole edilen 23 Lactobacillus türünün in vitro probiyotik potansi-
yeli değerlendirilmiş. Sekiz suş, Gardnerella vaginalis ve Candida albicans’a 
antagonist potansiyeline göre seçilmiş ve in vitro analizlerde tüm bu suşların 
patojenlerin sayısında azalmayı sağladığı görülmüş (28). 

Tablo 1. Kadınlarda inferilite ve mikrobiyota ilişkisi ile ilgili yapılan çalışmalar

Erkek İnfertilitesi ve Mikrobiyota Arasındaki İlişki
Erkeklerde patojen mikrobiyota infertiliteye sebep olmaktadır ve bu alanda 
çalışmalar gerçekleştirilmiştir. Özellikle genitoüriner sistemdeki patojen et-
kenlerin kadınlarda olduğu gibi erkeklerde de üreme sistemi sağlığı ve fertilite 
üzerine önemli etkileri olduğu belirtilmiştir (3).

Erkek infertilitesi ve mikrobiyota arasındaki ilişkiyi inceleyen üç adet çalışma-
ya ulaşılmıştır (Tablo 2)

Tablo 2. Erkeklerde inferilite ve mikrobiyota arasındaki ilişkiyi inceleyen ça-
lışmalar

Mander ve ark. (2018) genç erkeklerde ilk cinsel deneyimin seminal mikrobiyota-
ya etkisini araştırmak için 17-22 yaş arasında 68 erkeği çalışmaya dâhil etmişler. 
Katılımcıların 12’sinin cinsel deneyimi olmamış, 11’i tek partnerli cinsel yaşama 
sahip ve 45’i çok partnerli cinsel yaşama sahip olduğu belirtilmiştir. Örneklerin 
temel semen parametreleri tüm alt gruplar için benzerlik gösterdiği ve semende 
cinsel deneyim ve lökosit sayımı arasında ilişki olmadığı bulunmuştur. Örneklerde 
en sık rastlanan bakteriyel etkenlerin Staphylococci, Streptococci, Coryneform 
bacteria ve diğer anaerobik bakteriler olduğu belirtilmiştir. Cinsel deneyimi olma-
yan erkeklerde cinsel deneyimi olan erkeklere kıyasla bakteri yoğunluğu ve çeşit-
liliğinin daha az olduğu görülmüştür (p<0.05). Ayrıca bu iki parametre arasında da 
anlamlı bir ilişki bulunmuştur (r= 0.54, p<0.0001). Sonuç olarak ilk cinsel deneyim, 
seminal mikrobiyotanın miktarı ve çeşitliliği ile ilişkili olduğu, ancak lökosit aksı 
veya temel seminal parametrelerde değişiklik ile ilişkili olmadığı belirtilmiştir (29). 

Ejakulasyon sırasında spermatozoonlar vas deferensten üretraya geçerek 
seminal veziküler, prostatik ve bulboüretral bezlerin sıvılarıyla karışmaktadır. 
Bu sebeple mayi içerisinde analiz edilen bakterilerin kökeni net bir şekilde 
açıklanamamaktadır. Semendeki bakterilerin çeşitli kökene sahip olabileceği 
belirtilmiştir (30). Cinsel deneyimle ilişkili olarak erkek kadın arasında patojen 
etkenlerin taşınması birinde hastalığa sebep olabilirken (örneğin infertilite), 
diğerinde ise asemptomatik seyredebileceği ihtimali göz önünde bulundurul-
malıdır. Bazı çalışmalarda kadında BV ile ilişkili bazı türlere erkeklerin üretra-
sı ve penis derisinde rastlanmıştır (31, 32). Hou ve ark. (2013) yaptıkları bir 
çalışmada 18-40 yaş arası, 19 sperm donörü ve 58 infertil erkek çalışmaya 
dâhil edilmiş ve sağlıklı ve infertil erkeklerden seminal sıvı örneği alınmıştır. 
İnfertil grup kendi içinde üçe ayrılmak üzere toplam dört grup oluşturulmuştur. 
Seminal mayi örneklerinin çoğunda bakteriyel topluluklara rastlanmış ve elde 
edilen topluluklar altı kümeye ayrılmıştır. Seminal mayide saptanan bakteri-
lerin çoğunun anaerobik bakteriler olduğu ve vajinada bulunan ve dört grup 
arasında bu bakteriyel toplulukların oranı ile ilgili önemli bir farklılık görül-
mediği belirtilmiştir. Çalışmanın sonucunda, infertil erkeklerin sağlıklı semen 
vericileri ile karşılaştırıldığında değişmiş ya da olağandışı semen bakteriyel 
topluluklara sahip olmadığı düşünülmüştür. Sadece Anaerococcus’un varlığı-
nın düşük sperm kalitesi için bir belirteç olabileceği ifade edilmiştir (30). Weng 
ve ark. (2014) semendeki bakteriyel toplulukların semen kalitesine ve erkek 
fertilitesini etkisini incelemek amacıyla 96 semen örneğinin analizi yapılmış. 
Sonuç olarak tüm örneklerde en fazla bulunan türlerin Lactobacillus  (% 19.9), 
Pseudomonas  (% 9.85), Prevotella  (% 8.51) ve Gardnerella  (% 4.21) olduğu 
belirtilmiştir. Normal örneklerde Lactobacillus ve Gardnerella’nın oranı anlam-
lı olarak yüksek iken, düşük kaliteli örneklerde Prevotella’nın oranının anlamlı 
olarak daha yüksek olduğu görülmüştür. Ayrıca seminal bakteri topluluk tiple-
rinin semen sağlığı ile yüksek oranda ilişkili olduğu ve Lactobacillus’un sade-
ce semen kalitesinin korunması için potansiyel bir probiyotik olabileceği değil 
aynı zamanda Prevotella ve Pseudomonas’ın olumsuz etkilerini önlemeye 
karşı da yardımcı olabileceği belirtilmiştir (3). 

Yapılan derlemede incelenen araştırmalar sonucunda infertilite ve mikrobi-
yota arasında potansiyel bir ilişki olduğu ifade edilebilir. Bununla beraber bu 
alanda literatürde tam bir dil birliği oluşmadığı görülmektedir. Araştırmalardan 
bazıları kadın ve erkekte patojen organizmaların doğrudan ya da dolaylı et-
kilerle infertileye neden olabileceğine yönelik anlamlı düzeyde sonuçlar elde 
ederken, bazı çalışmalarda ise anlamlı ilişkiler kurulamamıştır. Üreme siste-
minde meydana gelen enfeksiyonların fertilite üzerine etkileri olduğu gibi, üre-
me sistemi dışında da meydana gelen enfeksiyonların üreme sistemini dolaylı 
yoldan etkileyebileceği üzerinde durulmalıdır. Vücudun başka bir bölgesinde 
meydana gelen enfeksiyon nedeniyle ilgili alandaki inflamatuar yanıt sonu-
cu salınan sitokinlerin ve üretilip dolaşıma verilen antikorların üreme sistemi 
fonksiyonlarına etkileri ile ilgili farkındalığın arttırılması gerekmektedir.Sağlık 
bakım profesyonellerinin mikrobiyotanın üreme sağlığı üzerine etkilerine dair 
eğitilmesi, ardından kazanılan bilgi ve beceriler doğrultusunda çiftlere doğru 
bakımın ve eğitimin verilmesi gerekmektedir. Sadece üreme sağlığı alanında 
çalışan sağlık bakım profesyonellerinin değil tüm alanlarda çalışanların far-
kındalığının arttırılması, gelecekte meydana gelebilecek olası fertilite kayıpla-
rının azaltılmasında, çiftlerin beden ve ruh sağlığının iyileştirilmesi ve maliyet 
etkinliğinin arttırılmasında önem teşkil etmektedir.

Çıkar Çatışması Beyanı
Bu çalışmada herhangi bir çıkar çatışması bulunmamaktadır.

Kurumsal ve Finansal Destek Beyanı
Bu çalışmada herhangi bir kurum veya kuruluştan destek alınmamıştır.

Yazar

Yıl

Amaç Yöntem Sonuç

Weng ve 
ark.   2014 
(3)

Semendeki bakteriyel top-
lulukların semen kalitesine 
ve erkek fertilitesini etkisini 
incelemek

Tanımlayıcı bir 
çalışma

 n=96 

Seminal bakteriyel toplulukların 
Lactobacillus, Pseudomonas ve 
Prevotella olmak üzere baskın üç ana 
gruba ayrıldığı görülmüştür. Lacto-
bacillus’un sadece semen kalitesinin 
korunması için potansiyel bir probi-
yotik olabileceği belirtilmiş.

Mander ve 
ark. 2018 
(29)

Genç erkeklerde ilk cinsel 
deneyimin seminal mikrobi-
yotaya etkisini incelemek

Prospektif bir 
çalışma

n=68 

Örneklerde en sık rastlanan 
bakteriyel etkenlerin Staphylococci, 
Streptococci, Coryneform bacteria 
ve diğer anaerobik bakteriler oldu-
ğu belirtilmiş. Hiç cinsel deneyimi 
olmayan erkeklerde cinsel deneyimi 
olan erkeklere kıyasla bakteri kon-
santrasyonu ve çeşitliliğinin daha az 
olduğu görülmüş. Sonuç olarak ilk 
cinsel deneyim, seminal mikrobiyo-
tanın miktarı ve çeşitliliği ile ilişkili 
olduğu belirtilmiş.

Hou ve 
ark.   2013 
(30)

Seminal sıvılardaki komen-
sal bakteriyel toplulukların 
bileşimini ve yapısını belir-
leyerek erkek infertilitesinin 
potansiyel nedenlerini araş-
tırmak

Kesitsel  bir ça-
lışma

n = 77

 

Bakterilerin çoğunun anaerobik bak-
teriler olduğu ve vajinada bulunan 
ve bakteriyel vajinozis ile ilişkili 
olan Clostridiales üyeleri dahil ol-
mak üzere yakından ilişkili olduğu 
ifade edilmiş. Ancak gruplar arasın-
da bakteriyel toplulukların oranı ile 
ilgili önemli bir farklılık görülmediği 
belirtilmiş.
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