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dan karşılaştırıldı. ett�. Yapılan f�z�k muayenes�nde suprabup�k hassas�yet ve normal dış
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gen�tal yapılar �zlend�. USG’de b�lateral overler normal olarak �zlen-
d�. Yaklaşık 13cm boyutlarında hematom �le uyumlu pelv�k k�tle ve
ç�ft endometr�al ekojen�te �zlend�. MRG’de dupl�ke uterus görünümü
ve sağda hematometra �le uygun gen�şleme olduğu yan� sağ tarafın
tıkalı olduğu şekl�nde yorumlandı. Sağ böbrek �zlenmed�. Sol böbrek
�se kompansatuar olarak boyutlarının arttığı �zlend�. Yaklaşık 11*6*6
cm olarak ölçüldü (Res�m 1). Rut�n labaratuvar tahl�ller�n�n normal
olduğu tesp�t ed�ld�. Olgu l�totom� poz�syonunda genel anestez� altın-
da operasyona alındı. İlk aşamada d�agnost�k laparoskop� yapıldı.
Uterus d�delph�s olarak �zlend�. Overler normal boyutlarında görül-
dü. Hastanın ebeveynler�nden alınan onamla vag�nal ekartörler �le

Res�m 2. a: Laparoskop�k uterus d�delph�s ve normal overler�n görünümü. b:
Kör sonlanan vag�na�nspeks�yon yapıldı. Vag�nanın kör sonlandığı, septum olmadığı ve dokusu ve serv�kal agenez� görünümü

serv�kal agenez� olduğu görüldü (Res�m 2). Transabdom�nal ultra-
sonograf� eşl�ğ�nde katater yardımıyla kör sonlanan vagen dokusun-
dan kav�teye g�r�ld�. Hematokolpos boşaltıldı. Hastanın yakınlarına
operasyon seçenekler� anlatıldı fakat onam alınamadığından ş�fa �le Infert�l�ty
taburcu ed�ld�.

Tartışma ve Sonuç: Müller�an kanalın gel�ş�m� organogenez,- P-015 Abstract Referance: 140
füzyon ve septal rezorps�yonda oluşan 3 aşamada gerçekleş�r. Bu
aşamalardak� b�r aksaklık müller�an füzyon anomal�ler�ne neden IVF SİKLUSLARINDA, OOSİTLERDE GRANULASYON
olmaktadır. Müller�an kanal anomal�ler�ne %20-25 oranında ür�ner VARLIĞININ EMBRİYO KALİTESİ VE GEBELİK
anomal�ler� eşl�k etmekted�r. Müller�an kanal anomal�ler� Buttram SONUÇLARINA ETKİSİ
ve G�bbons adlı araştırmacılar tarafından 6 grup şekl�nde sınıflan-

Saf�ye Taga1, Hüsey�n Durukan2, Devr�m Ertunç Tok1, Fa�k Gürkan Yazıcı1
dırılmıştır. Bu sınıflandırmaya görede HWWS de t�p3 müller�an

1Mers�n Ün�vers�tes� Sağlık Araştırma ve Uygulama Hastanes�, Kadın Hastalıkları veanomal�n�n mezonefr�k kanal anomal�s� ve vaj�nal septumla b�rl�kte
Doğum Anab�l�m Dalı Üremeye Yardımcı Tedav� Merkez�görülmes�d�r. P�yohematokolpos,pyosalpenks,p�yoper�ton�t g�b� en- 2Mers�n Ün�vers�tes� Sağlık Araştırma ve Uygulama Hastanes�, Kadın Hastalıkları ve

feks�yon durumları, retrograd menstrüasyona sekonder gel�şen en- Doğum Anab�l�m Dalı
dometr�yoz�s ve pelv�k adezyonlar sık karşılaşılan kompl�kasyonlar

Amaç: Oos�t kal�tes�, oos�t�n s�toplazm�k ve nükleer maturasyo-arasındadır. Tedav�de sıklıkla vag�nal septum rezeks�yonu uygulan-
maktadır. Bazı d�rençl� vakalarda hem�h�sterektom� uygulanab�lmek- nunu gösteren öneml� b�r faktördür. Oos�t kal�tes�n�n, IVF �şlem�nde
ted�r. L�taretürdek� yayınlara göre cerrah� tedav� uygulanmış HWW embr�yo kal�tes�ne, fert�l�zasyona ve gebel�k oranına etk�ler�n� �ncele-
sendromlu hastalarda yaklaşık %87 oranında fert�l�te b�ld�r�lm�şt�r. yen b�rçok çalışma yapılmıştır. Oos�tlerde görülen granulasyon da oo-

s�t morfoloj� sınıflamasında öneml� b�r yer tutmaktadır. GranulasyonŞ�ddetl� d�smenore veya pr�mer amenore �le başvuran pubertal-pre-
stoplazmada ya homojen olarak ya da merkez� granulasyon şekl�ndepubertal hastalarda akla gelmel�d�r. Hastaya ve a�les�ne b�lg� ver�ld�k-

ten sonra hastaya uygun tedav� planlanmalıdır ve gelecektek� fert�l�te olab�lmekted�r. Çalışmada, oos�tlerde görülen granulasyonun IVF
durumunun korunması göz önünde bulundurulmalıdır. s�kluslarına etk�s�n�n araştırılması amaçlanmıştır.

Gereç ve yöntem: Mers�n Ün�vers�tes� Araştırma ve UygulamaKeywords: Müller�an kanal anomal�s�, uterus d�delph�s, hematometra,
Merkez� Üremeye Yardımcı Tedav� Merkez�ne 2016-2018 yılları�ps�lateral renal agenez�
arasında başvuran 128 açıklanamayan �nfert�l�te tanısı almış s�klus
çalışmaya dah�l ed�lm�şt�r. İşleme alınan (M2) oos�tlerden %50 n�n
üzer�nde granulasyona sah�p olan (grup1, n:62) ve granulasyon gö-
rülmeyen gruplar (grup 2, n:66) çalışmaya dah�l ed�lm�şt�r. 1.grupta,
42 s�klustan alınan oos�tler�n tamamı granüllü �ken 20 s�klusta, topla-
nan oos�tler�n %50 s�nden fazlasında granulasyon görülmüştür.

Tartışma ve sonuç: Kadınlarda yaş ortalaması olarak gruplar
benzerd�r (33,16±4,33 ve 33,33±4,44). Gruplar arasında fert��zas-
yon açısından anlamlı fark görülmem�şt�r (I. Grup %71 ve II.grup
%73). Her �k� grup karşılaştırıldığında gruplar arasında toplanan oos�t
sayısı, oluşan embr�yo sayısı ve embryo kal�tes� açısından anlamlı b�r
fark saptanmamıştır. Oos�tler�nde granülasyon görülmeyen 2.grup-
ta gebel�k oranı granüllü oos�t olan 1. gruba göre anlamlı düzeyde
yüksek bulurken (p:0.014), her �k� grupta abortus oranı açısından
b�r fark görülmem�şt�r (p:0.500). Açıklanamayan �nfert�l�te tanısı alan
IVF s�kluslarında, �şleme alınan M2 oos�tlerde granulasyonun varlığı,
tedav�de s�klus başarısını gösteren öneml� b�r parametre olab�leceğ�
sonucuna varılmıştır.Res�m 1. a: USG’de uterusun hematometra görünümü. b-c: Sag�tal planda pelv�k MRG ‘de

hematometra görünümü. d: Aks�yal planda pelv�k MRG’de uterus d�delph�s ve ç�ft kav�te görünümü.Keywords: oos�t granulasyonu, açıklanamayan �nfert�l�te, embr�yo kal�tes�
e: Aks�yal planda sağ renal agenez� görüntüsü
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