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ARTIFISIEL INSEMINASYONDA MAKLER INSEMINASYON
SETININ AVANTAJLARI

THE ADVANTAGES OF MAKLER INSEMINATION IN ARTIFICIAL
INSEMINATION

UNAL, S. AKSU, H. OZBASAR, D.(")

GIiRIS
inseminasyon teknikleri semen kalitesinin yaninda fertilizasyonda ba-
sarnin saglanabilmesi icin énemlidir. Bu amagla dedisik yontemler uygula-
nagelmistir. Invitro fertilizasyondaki embrio trarsfer tekniklerine benzer yon-
temler en ¢ok uygulanan inseminasyon sekilleri olmaktadir. Biz bu konuda
intraliterin yerlestirilebilen ve degisik biylikliklerde teflon uclar olan ko-
lay uygulanabilen bir aracla gerceklestirebididimiz calismayr sunuyoruz.

MATERYAL VE METOD

Oteki inseminasyon teknikleri ile de basarili olunamayan hastalarin da
bulundugu 42 olguda MAKLER INTRAUTERIN inseminasyon araci ile artifi-
siel inseminasyon uygulandi. Semenden yapilan aerop ve anaerop kiltiirier-
di ve mycoplazma testlerinde pozitif sonu¢ alinan hastalarda baglangicta
inseminasyon uygulanmayip 2-3 aylik uygun antibiotik tedavisi uygulandik-
tan sonra inseminasyon yapildi. Kullanilan malzemelerin sterilizasyonu ve
temizlenmesi doku kiltiir tekniklerine uygun olarak yapildi.

SEMEN REPARASYONUNUN HAZIRLANMASI

Hareketli sperm konsantrasyonu hazirlanmasi icin 6teki calismalari-
mizda tanimlanan (invitro fertilizasyonda uygulanan teknige benzer yéntem)
uygulandi.

Inseminasyon teknigi: Hasta sirt iistii jinekolojik pozisyonda yatmildi.
Iki tarafli spekulum ile serviks acida cikarildi. Serviks adzi besi yeri ile te-
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mizlendi. Araci intraliterin kismi servikse yavasca gecirilerek uterus kavite-
sine yerlestirildi. 02-04 m! sperm konsantrasyonu yavasca enjekte edildi,
Hasta yatar pozisyonda 20 dakika bekletildi. Sonra intrauterin arag cikanid.

BULGULAR

Tedaviye alinan 42 olgunun 8 inde 3-6 aylik period icerisinde gebelik
olustu. Gebelidin sadlanmasindaki basan secilmis bu olgularda ovulasyon
zamanin tesbiti, sperm kalitesi, hareketli sperm konsantrasyonuna ve yas
gibi faktorlere gére degdismektedir.

Bu teknikle serviks mukusun antisperm etkisi ortadan kaldiriimig olmak-
tadir. Bu calismamiz aynca servikal mukusun sagliyacadi sperm kapasitas-
yonuna da ihtiya¢ bulunmadigini géstermisti. Batida bu ydntem yaygin ola-
rak dondurulmug sperm ile de uygulanagelmektedir. Dogal yolla tubal fibri-
alara kadar ulasan sperm sayisi 10-/6 da bir oranda oldugu saniimaktadir.
Bu vyolla oosite ulagan sperm sayist pek azdir. Zayif kaliteli sperm iceren
semenin dogrudan uterus kavitesine verilmesi yeterli sayida hareketli sper-
min oositi bulmasini kolaylastirmaktadir. Uygulamalarimizde infeksiyonlar
dahil hi¢ bir komplikasyona rastlamadik.

O0zZET
Inseminasyonda bagar uygulanan semenin kalitesi ve uygulanan tek-
nigin dstinligi ile saglanir. Bu amacla geligtirilmis MAKLER INSEMINAS-
YON SET| uygulamas! kolay ve basan sansi yiiksek bir settir. Sedasyona
alinmis hastaya kolayca tatbik edilir. 20-60 dakika siire ile hastada kala-
bilir. Semenin disa akmasi onlenmistir. 42 olguda bu seti basan ile uygula-
dik. Komplikasyona rastlamadik.

SUMMARY

The success of artifisiel insemination depends up on the semen quality
and the type of the technic you have utilize.

MAKLER insemination set designed for this purposes, is gasy to per-
form and has a great success rate. The test is easy apply to the patient
under sedation. When applied semen is stayed usually 20-60 min. in cervix.
We have applied this test successfully to our 42 patients. No complications-
have been encountered.
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