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Tek tarafli deneysel over torsiyon-detorsiyonunun
karsi overe gec donem etkileri
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Ozet

Tek tarafli over torsiyon-detorsiyonunun karsi over lize-
rindeki etkilerini aragtrmak iizere planlanan deneysel
caligmada Wistar-Albino tiirii digi sicanlar kullamldi. Her
biri 8 sigandan olusan 4 ayrt grup olusturuldu. Grup 1'de
sham ameliyat, grup 2'de 6 saat torsiyon-detorsiyon,
grup 3'te 12 saat torsiyon-detorsiyon grup 4'te tek tarafl
ooforektomi uygulandi. Grup 4'teki ¢cikarilan sag overler
kontrol grubunu olusturdu. Sicanlar 3 hafta sonra yeniden
ameliyat edilip karsi overler cikarildiktan sonra Sldiiriil-
dii. Cikarilan karsi over dokulari ikiye béliiniip 151k ve
elektron mikroskoplari ile incelendi. Dokulardaki normal
follikiil, korpus luteum, dejenere ve atretik follikiil mikiar-
lari karsilagtirildi. Isik mikroskobu ile yapilan inceleme-
lerde; kontrol grubunda normal follikiil oram % 71, sham
grubunda % 57 olarak bulundu, bu oran grup 2'de %
6.25, grup 3'te % 33 ve grup 4'te ise % 27 idi. Elektron
mikroskobu ile yapilan incelemelerde; grup 2’de daha
agir olmak lizere grup 2, 3 ve 4'te kargi over dokularinda
belirgin yapisal degigiklikler ve dejeneratif dzellikler gds-
teren follikiiller saptandi.

Bulgularimiz tek tarafli over torsiyon-detorsiyonunun ar-
dindan 3. hafta sonunda karsi overde agwr dejeneratif de-
Sisikliklerin siirdiigiini gdstermektedir. 12 saatlik torsi-
yon-detorsiyon, tek tarafli ooforektomiye benzer etki yap-
makla birlikte, 6 saatlik torsiyon-detorsiyon sonrast kars
overde daha agir dejeneratif degisiklikler gelismektedir.

Anahtar kelimeler: Over, torsiyon, iskemi-reperfiizyon,
sigan, ooforektomi

Summary

The late effects of the unilateral ovarian forsion-
detorsion onto the contralateral ovary: An experimental
study

The aim of the study is to investigate the effects of unilat-
eral ovarial torsion-detorsion to the contralateral ovary. 4
groups were created, each consisting of 8 Wistar-Albino
female rats. Sham operation was performed in Group 1.
After the torsion of the unilateral ovary,; detorsion proce-
dure was carried on 6 hours later in Group 2, detorsion
was performed 12 hours later in Group 3. Unilateral oo-
pharectomy was applied in Group 4 and the oophorecto-
mized tissues were accepted as the control group. 3 weeks
after the initial procedures, the rats were again anesthe-
tized and the contralateral ovaries were excised. The spec-
imens were divided for light and electron microscopic in-
vestigations. The amounts of normal follicles, corpus
luteum, degenerated and atretic follicles were calculated
in each group and were compared with each other. In the
light microscopic investigation, normal follicle amount
was 71 9o in control group, 57 % in sham group and was
6.25 %, 33 9%, 27 % in Group 2, Group 3 and Group 4 re-
spectively, In electron microscopy; obvious ultrastructural
changes and degenerative follicles were found in the con-
tralateral ovaries in Group 2, but also in Group 3 and 4.

As a result we demonstrated that severe degenerative
changes in contralateral ovary continues even 3 weeks af-
ter the unilateral torsion and detorsion of an ovary. While
detorsion after a 12 hours period of torsion acts like uni-
lateral oopherectony; more severe degenerative changes
occur in the contralateral ovary following a torsion-
detorsion event of 6 hours duration.

Key words: Ovaries torsion, ischemia-reperfusion, rat,
oophorectomy

Giris

Cocuklarda 6zellikle kistik lezyonlara bagh torsiyon
ve daha siklikla inguinal hernilerde strangiilasyon
gelisimi ile over dokusunun kanlanmas: etkilenmek-
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te ve bazen tek tarafli over kaybi ile sonlanmaktadir.
Bu olgularda karg1 overdeki degisiklikler ve fertilite-
nin nasil etkilendigi arastirma konusudur.

Yapilan deneysel ¢alismalarda tek tarafli ooforekto-
minin kars1 overde, hemiooforektominin ise ayn: ta-

rafta hipertrofiye yol actig1 gosterilmistir (124, An-
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cak tek tarafli torsiyon veya fitik icinde strangiilas-
yon ile olugan, over kanlanmasini gegici olarak etki-
lendigi modeller ile yapilmig ¢alisma sayist azdir.
Tek tarafli over torsiyonunun erken dénem etkileri
Cakmak ve ark. tarafndan aragtirilmustir 67,

Calismamuzda tek tarafl over torsiyon-detorsiyonu-
nun kargt over tizerine ge¢ doénem etkilerinin aragti-
rilmasi planlanmistir.

Gerec ve Yontem

Bu ¢aliymada Wistar-Albino tiirii erigkin digi si¢an-
lar kullanildi ve her biri 8 sican iceren 4 deney gru-
bu olusturuldu.

Grup 1 (Sham): Bu gruptaki sicanlara yalmz eter
anestezisi ile median laparotomi yapild: ve ardindan
karin kapatilarak iglem sonlandirildi.

Grup 2 (6 saat torsiyon-detorsiyon): Bu grupta eter
anestezisi ile median laparotomi yapilip, sag overler
saat yonii tersine 720 derece déndiiriiliip karin du-
varina sabitlendi, kesi kapatilip sicanlar uyandirild:.
Aln saat sonra, ikinci kez anestezi verilip yine la-
parotomi ile over detorsiyone edildi ve karin duvar:-
na sabitlendi.

Grup 3 (12 saat torsiyon-detorsiyon): Bu grupta sag
over torsiyon-detorsiyon arahg 12 saat tutuldu.

Grup 4 (Ooforektomi): Bu gruptaki sicanlara sag
ooforektomi yapildi. Cikarilan sag overler kontrol
grubu olarak, 3 hafta sonra ¢ikarilan sol overler ise
tek tarafli ooforektomi sonrast karsi overdeki degi-
siklikleri arastirmak lizere incelendi.

Tiim sicanlar 3 hafta siire ile aym ortamda standart
besin ile beslenerek izlendi. Bu siire sonunda, eter
anestezisi ile yeniden laparotomi yapilarak sol over
dokulart ¢ikarildi. Cevre yag dokularindan temizle-
nen overler 151k ve elekton mikroskobunda incelen-
mek tizere ikiye béliindii.

Doku drnekleri 151tk mikroskopisi icin Bouin fik-
satifinde sabitlendi. Parafin bloklarindan alinan 5
mikronluk kesitlere Hematoksilen+Eozin ve Masson
boyama yéntemleri uygulandi. Tiim deney gruplari-
na ait over drneklerinden elde edilen seri kesitlerde
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atretik follikiil, normal follikiil ve korpus luteum sa-
yimlart yapilip histolojik olarak degerlendirildi.
Elektron mikroskobunda incelenmek iizere ayrilan
doku érneklerine Millonig fosfat tamponu ile hazir-
lanan % 4’liik glutaraldehit’te 2 saat sabitlemenin
ardindan % 1’lik osmium tetroksit ile 1 saat postfik-
sasyon uygulandi. Araldit gomme ortanina alinan
dokulardan hazirlanan ultra-ince kesitler Zeiss EM9
S2 ve EM10 elektron mikroskopu ile incelendi.

[statistiksel inceleme: Kontrol grubu, sham grubu
(grup 1) ile 2, 3 ve 4. gruplara ait over dokular: 151k
mikroskobu ile saptanan korpus luteum, cesitli evre-
lerdeki normal follikiil ve dejenere follikiil frekans-
lan acisindan ki-kare (x2) ve Fisher testleriyle kar-
gilagtirildi.

Bulgular
Istk mikroskobu bulgulari:

Kontrol Grubu: (Grup 4’iin ooforektomi ile ¢ikari-
lan normal sag overleri)

Farkli evrelerde ¢ok sayida normal follikiil, az sayi-
da korpus luteum ve atretik follikiile rastlandi
(Resim 1). Tiim over dokusu iginde follikiil oran1 %
71, korpus luteum orani ise % 29 olarak bulundu.

Grup 1 (Sham): Bu grupta, kontrol grubuna benzer
yapisal dzellikler belirlendi. Cok sayida cesitli evre-
lerde bulunan normal follikiil, daha az sayida korpus
luteum ve nadir atretik follikiiller vardi. Over doku-
sunda follikiil oran1 % 57, korpus luteum orani ise %
42 idi.

Resim 1. Kontrol grubuna ait over kesiti. Gelismekte olan fol-
likiil goriilmektedir (MassonX400).
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Resim 2. 6 saat torsivon uygulanan grubun karsi over Kesitinde
¢ok savida korpus luteum (CT) goriilmektedir (HEX100).

Resim 3. 12 saat torsiyon uygulanan gruba ait kars: over kesi-
ti. Dejenere bir follikiilde yariklanmis oosit (T), antrum icine
dikiilmiiy membrana granulosa hiicreleri (Mg) ve antrumun
organize oldugu goriilmektedir. Interstisyal kiime (IK) (Mas-
sonX200).

Grup 2 (6 saat sag over torsiyon-detorsiyonu son-
rast sol over): Kargt over dokularinda belirgin bir
korpus luteum artisi, gesitli evrelerdeki normal folli-
kiil sayisinda azalma ve atretik follikiil sayisinda art-
ma gozlendi (Resim 2). Over dokusunda korpus
luteum oram % 93, follikiil oram ise % 6.25 olarak
hesaplandi.

Grup 3 (12 saat sag over ftorsiyon-detorsivonu
sonrasi sol over): Kars1 over dokularinda en belir-
gin bulgu atretik folikiil ve corpus luteum sayisinda
artis, buna karsin normal folikiil sayisinda azalma
goriilmesi idi. Atretik antral folikiiller, membrana
granulosa tabakasinda incelme, antrum igine granu-
losa hiicrelerinin dékiilmesi, antrumun organize ol-
mas1 ve teka interna hipertrofisi gibi bir seri yapisal
degisiklik gosteriyordu. Antrumda dejenere olan
oositler genellikle yariklanmis olarak gozlendi. Ay-

rica bu degisiklikler sonunda ortaya ¢ikan interstis-
yel kiimelere siklikla rastlandi (Resim 3).

Grup 4 (Sag ooforekiomi sonrasi sol overler): Bu
grupta da grup 2 ve 3 ile benzer yapisal 6zellikler
vardi. Korpus luteum (% 63) ve atrezinin cesitli aga-
malarinda bulunan follikiil sayisinda artis ile normal
follikiil sayisinda azalma goriildii.

Elektron mikroskobu bulgular:

Kontrol grubuna ait over dokusunda c¢ok sayida pri-
mordial, primer, sekonder ve tersiyer follikiil goriil-
dii. Yer yer korpus luteuma rastlandi. Bu yapilar
normal ultrastriiktiirel ozellikler gistermekte idi.

Kl
: ;

Resim 4. kontrol grubu overi. Qosit (Os), sitoplazmik plaklar
(Sp), kortikal graniiller (Kg), ve Golgi kompleksi (Go) goril-
mckte. Membrana granulosa hiicreleri bazalinde; bazal lami-
na (BL) ve teka hitcreleri (TH) (X4000).

Resim 5. 12 saat torsiyon uygulanan grubun karsy oserme it
elektron mikrograf, Dejeneratif dzellikler gosteren bir follikil
kesiti. Oosit yiizeyinde belirgin mikrovilli kaybi (T), geniglemis
ve elektron yogunlugu azalmig zona pellusida (ZP), yassilasmis
follikiil hiicreleri (FH). Follikiil hiicreleri icinde lipid damlacik-
lar1 (Ld) ve sekonder lizozomal yapilar (Li), diizensiz ve krom-
atin yogunlagmasi gisteren cekirdek (N), iyi gelismis endoplaz-
mik retikulum sisternalari (X4000).
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Resim 6. 6 saat torsiyon uygulanan deney grubu. Dejeneratif
degisiklikler gosteren bir follikiil. Antrum icine dokiilmiig folli-
kiil hiicreleri (T) ve hiicre artiklar girillmekte. Antrum cevre-
sinde uzarmms sekilli follikiil hitcreleri (FH) lipid damlacikiar
icermekte, diizensiz sekilli ¢cekirdekler (N) (X4000),

Primer ve sekonder follikiil yapisina katilan follikiil
hiicreleri ¢ok sayida hiicreler aras: baglantilarla bir-
birine tutunmus olup, hiicreler arasinda dar ve diiz-
giin olmayan yariklar vardi. Oosit yiizeyinden uza-
nan ¢ok sayida mikrovillus gozlendi. Oosit sitoplaz-
mast az sayida krista ve orta elektron yogunlukta
matriks igeren mitokondriler, serbest ribozomlar ve
poliribozomlar, kisa profilli endoplazmik retikulum
sisternalari, iyl gelismis golgi kompleksi igermekte
idi. Elektron-yogun kortikal graniiller plazma
membraninin  hemen altinda yerlesmisti. Ayrca
plazma iginde cok sayida birbirine paralel lameller
scklinde goriilen ve sitoplazmik plak denilen yapilar
gozlendi.

Follikiil hiicreleri, bazalinde belirgin bir bazal lami-
na ile teka hiicrelerinden ayriliyordu, Membrana
grantilosa hiicrelerinin c¢ekirdekleri 6kromatinden
zengin ve yer yer heterokromatin hiicreleri icer-
mekte idi. Teka hiicreleri bazal laminamn altinda
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uzanmis, sekilli ve bir kag¢ sira halinde dizilen hiic-
reler olarak gozlendi (Resim 4).

Grup 2, 3 ve 4’te kars1 overlerde belirgin ultrastriik-
tiirel degisiklikler gzlendi. Az sayida normal folli-
kiiliin yanisira dejeneratif ozellikler gosteren folli-
kiillere siklikla rastlamldi. Bu follikiillerde oosit yii-
zeyinde belirgin mikrovilli azalmasi, zona pellusi-
da’nin normal yapisinin degisiklige ugrayarak elekt-
ron yogunlugu az ve geniglemis bir alan olarak go-
riilmesi gibi ultrastriiktiirel degisiklikler saptandi.
Zona pellusida’ya komsu olan membrana graniilosa
hiicreleri yer yer yassilasmis olup sekonder lizozom-
lar ve lipid damlaciklan igermekte idi. Bazi follikiil
hiicreleri sitoplazmasinda endoplazmik retikulum
sisternalar1 gézlendi (Resim 5). Follikiil boglugu igi-
ne dokiilmiis membrana graniilosa hiicreleri ve ar-
tiklar goriildii.

Membrana graniilosa hiicre ¢ekirdekleri genellikle
diizensiz kenarl idi. Kromatin yogunlagmas: goste-
ren hiicrelere siklikla rastlandi (Resim 6). Teka hiic-
releri artmus lipid graniilleri icermekte idi.

Istatistiksel karsilagnirmalar:

Grup 1 (sham) grubu ile kontrol grubu arasinda ya-
pilan kargilagtirmada farkhihk saptanmad: (p=0.77).
Kontrol grubu ile grup 2, 3 ve 4 arasinda korpus lu-
teum, normal follikiil ve dejeneratif follikiil frekans-
lart agisindan ki-kare testiyle karsilastirmada ileri
derecede anlamli farklilik saptand: (p<0.001). Aym
sekilde, Sham grubu sonuglan ile grup 2, 3 ve 4’iin
sonuglan arasindaki farklilik ileri derecede anlamh
bulundu (p<0.001). Grup 2 ile grup 4 arasindaki fark
istatis-tiksel olarak anlaml idi (p=0.009). Grup 2 ile
grup 3 ve grup 3 ile grup 4 sonuglan arasindaki
farkliliklar ise istatistiksel olarak anlamh degildi
(strast ile “p” degeri, 0.06 ve 0.195). Elde edilen bu
farklhiliklar ise yine karsilagtirmalar ile 6zelde de
aragtinlmug, bu ¢oziimlemelerde kontrol grubunun
grup 2, 3 ve 4’ten anlamli derecede farkli oldugu
saptanmustir. Deney gruplarindaki korpus luteum ve
dejenere follikiil frekanslann kontrol grubuna gore
oldukca yiiksektir.

Tartisma

Hemiooforektomi sonrasi aym tarafta kompensatuar
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hipertrofi olusmaktadir (1), Benzer sekilde tek tarafli
ooforektomi sonrasi karst over dokusunda da bir
kompensatuar hipertrofi gozlenir ve bu hipertrofi
vagotomi ile bloke edilebilir 4. Burada overlerin
gonodotropinlere yamitim1 etkileyen ve vagus siniri-
nin etkili olmas: olas: bir néroendokrin mekanizma
rol oynamaktadir 34,

Cocuklarda kitlelere bagh over torsiyonu ile nadir
olmakla birlikte karsilasiimakta ve olay ¢ogunlukla
over kaybina neden olmaktadir 19), Benzer sekilde
daha sik karsilasilan bir tabloda da indirekt kasik
fiig1 kesesi icine tuba uterina ve over girebilmekte,
torsiyon veya strangiilasyon sonucu over kan dolagi-
mu etkilenmektedir. Her iki durumda da fertilite ve
hormonal iglevlerin siirmesi agisindan kargi overin
nasil etkilendigi 6nem kazanmaktadir.

Literatiirde, tek tarafli torsiyonun karsi over lizerine
etkilerinin aragtirildii az sayida caligma vardir.
Cakmak ve ark. tarafindan yapilms bir dizi deneysel
calisma ile konu arastinlmistir. Tavsanlarda yapilan
bu ¢alismalarm ilkinde, tek tarafli over torsiyonunun
ardindan erken donemde 17-beta-tstradiol diizeyinin
azaldifi ve daha sonra muhtemelen FSH aktivi-
tesinin artisina bagh bir kompensatuar donem ge-
listiZi saptanmugtir ™, Diger calismalarda; tek tarafl
over torsiyonunun ardindan, karg: overde stromal ve
follikiiler yapilarda hiicre hasari gelistifi ve bunun
muhtemelen karsi over kan akiminda refleks bir
azalmaya bagli hipoksi sonucu olustugu belirtil-
migtir (-6,

Tek tarafli testis torsiyonunun karsi testis iizerine
etkilerinin arastinldig calismalarda, karsi testiste er-
ken donemde belirlenen bazi dejencratif degisiklerin
hiicrelerin rejenerasyonu ile ge¢ dénemde ortadan
kalkabilecegi bildirilmektedir ®). Calismarmzda 3
hafta sonra yapilan drneklemelerde karsi overde hala
agir degisikliklerin siirdiigiiniin saptanmasi Cakmak
ve ark.’in bulgularin: desteklemekte ve olugan hasa-
rin bir erken dénem etkisi olmadigini gostermek-
tedir.

Calismamizda ooforektomi grubunun (grup 4) ¢ika-
rilan sag over dokularindan elde edilen bulgular nor-
mal degerler olarak alinmustir. Bu dokulardaki ana
ozellik, follikiil hakimiyeti ve dejencratif degigiklik-
lerin olmamas: idi. Sham grubunda elde edilen so-

nuclar da bu grup ile benzerlik gostermektedir ve
Follikiil/Korpus luteum oranlan arasindaki fark ista-
tistiksel olarak anlamh degildir.

Gruplar arasinda yapilan karsilastirmalarda, tek ta-
rafli ooforektomi (grup 4) sonras: kars: overde agir
bir normal follikiil azlig1 ve artmis bir korpus luteum
yogunlugu saptanmigtir, 12 saatlik torsiyon grubun-
daki (grup 3) bulgular da grup 4 bulgulan ile benzer-
lik gostermektedir. Yaptigimiz 6n caligmada 8 saati

-asan 720 derecelik torsiyonun over dokusunda tam

nekroz ile sonuglandigim belirlemistik. Bu bilgi 11-
ginda 12 saatlik torsiyonun, ayn tarafta nekrozla so-
nuglandigi ve bu nedenle karsi overdeki bulgularin
ooforektomi grubuna benzerlik gésterdigi disiiniil-
miistiir. 6 saatlik torsiyon-detorsiyon grubunda, karg
overde daha afir dejeneratif degigikliklerin olusma-
sinda ise detorsiyon sonrasi over dokusunda kan aki-
minmn tekrar baslamas: ve reperfiizyonla ortaya ¢i-
kan metabolitler veya canli dokuda uyarinin devam
etmesi ile daha 6nceki ¢alismalarda etkinligi belir-
lenmis olan néroendokrin mekanizma rol oynaya-
bilir.

6 saatlik torsiyon grubunun (grup 2) sonuglar: sham
grubu (grup 1) ve kontrol over dokulan ile karsilas-
tirlldifinda, istatistiksel olarak ileri derecede anlamh
olarak, normal follikiil sayisinda azalma, atretik fol-
likiil sayisinda artma ve ciddi korpus liiteurn haki-
miyeti goze carpmaktadir. Normal follikiil oranmi
kontrol ve grup 1 de sirasiyla % 71 ve 57 iken; grup
4’te % 36, grup 3’te % 33 grup 2°de ise % 6.25’¢
diismektedir. Bulgular grup 3 ve 4 bulgularina ben-
zemekle birlikte, grup 2’deki etkilenmenin daha agir
oldugunu, dolayisiyla torsiyone-detorsiyone edilmis
canli over dokusunun birakildig1 sicanlarda kars:
overin etkilenmesinin daha agir oldugunu destekle-
mektedir,

Cakmak ve ark. yaptiklan ultrastriiktiirel inceleme-
lerde torsiyonun ardindan 1 saat sonra karsi overde,
oosit ¢ekirdeklerinde diizensizlik, kiigiik miktarlarda
lipid damlaciklar1 ve bazal laminadaki hiicre duvar-
larinda hasar gibi erken donemde ortaya ¢ikan deje-
neratif degisiklik belirlemislerdir (). Calismamizda,
benzer ultrastriiktiirel degisikliklerin daha ileri ve
agir hasar bulgulan ile 3 hafta sonra da bulundugu
gozlenmistir.
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Bulgularimiz tek tarafli over torsiyonunun kars: over
dokusunda dejeneratif degisiklere yol agtifim gos-
termektedir. Bu etkilesim 3 haftalik donemde de ha-
la siirmektedir. Calismamizin verileri ile bu negatif
etkinin mekanizmas: hakkinda yorum yapmak miim-
kiin olmamakla birlikte, diger ¢alismalarda burada
rol oynayabilecek sempatik refleks ile karsi over kan
akiminin azalmasi, uzun dénemde gonadotropin di-
zeylerinde degisiklik ve kars1 overin agiri uyarilmasi
gibi faktorlere dikkat cekilmistir. Tiim bu bulgularin
klinik diizeyde yorumu ise, tek over kanlanmasinin
herhangi bir gekilde etkilendigi; kitlelere bagl torsi-
yon veya fitiklara bagh strangiilasyon gibi olgularda
karg: overin de risk altinda oldugudur.
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