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ABSTRACT

There are many known and unknown risk factors affecting fertility. Nowadays although infertility risk factors have been
revealed with the researches carried out today, studies are still going on for many factors brought about by modern life.
Nurses should be aware of risk factors that negatively affect fertility in order to prevent deterioration of fertility abilities of
individuals. Infertility nurses should assess life-style behaviors in detail while taking anamnesis from couples who have
fertility problems or apply for long-term and financially expensive treatment methods such as assisted reproductive
techniques. In addition, nurses should do counseling to couples on lifestyles that have an impact on the fertility of individuals
and follow the current literature on the subject. Especially risky lifestyle behaviors should be improved if there is no time
problem for the couple. Otherwise, treatment strategies should be developed to change these behaviors and individual care
plans should be provided to individuals about healthy lifestyle behaviors. In addition, nurses should train couples for risk
factors. In this context, the risk factors causing the infertility and nursing roles will be discussed in our review.
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OZET

Fertiliteyi etkileyen bir ¢ok bilinen ve bilinmeyen risk faktéri vardir. Glinimizde infertilite risk faktorleri yapilan
arastirmalarla ortaya c¢ikarilsada heniiz modern yasamin getirmis oldugu bir ¢ok faktor icin galismalar devam etmektedir.
Bireylerin fertilite yeteneklerinin bozulmasinin 6nlenebilmesi igin hemsirelerin fertiliteyi olumsuz yonde etkileyen risk
faktorlerini bilmeleri gerekmektedir. infertilite hemsireleri, fertilite sorunu yasayan ya da yardimci iireme teknikleri gibi uzun
siireli ve mali agidan oldukga pahal olan tedavi sekli ile gocuk sahibi olmak igin basvuran ciftlerden anamnez alirken yasam
bigimi davranislarini tek tek sorgulamali, bireylerin fertilitesi Gzerine etkili olan yasam tarzlari konusunda giftlere danismanlik
vermeli ve konu ile ilgili giincel literatiirii izlemelidir. Ozellikle gift igin zaman problemi yoksa riskli yasam bicimi davranislari
varsa oncelikli olarak bu davranislarin degistirilmesi icin tedavi stratejileri gelistirilmeli, bireylere saghkli yasam bigimi
davraniglari konusunda bireysel bakim planlari ile yardimci olunmalidir. Ayrica hemsireler giftlere risk faktorlerine yonelik
egitimler vermelidir.

Anahtar Kelimeler: infertilite, Risk Faktdrleri, Hemsirelik, Rol

1. Giris

Fertiliteyi etkileyen bir ¢ok bilinen ve bilinmeyen risk faktéri vardir. Glinimiizde infertilite risk
faktorleri yapilan arastirmalarla ortaya cikarilsada henliz modern yasamin getirmis oldugu bir ¢ok
faktor icin arastirmalar devam etmektedir. infertiliteyi etkileyen risk faktorleri; yas, genetik hastaliklar,
beden kitle indeksi, sigara, alkol tiketimi, uyusturucu madde kullanimi, meslek ve cevresel zararli
ajanlar, anemi, riskli yasam bicmi davranislari, modern yasam tarzi, stres, elektromanyetik dalgalar,
genetigi degistirilmis organizmalar ve psikolojik faktérlerdir (Deyhoul ve ark. 2017; Demirci ve Potur,
2014; Kristin ve Alice, 2014; Amanak ve ark, 2014). Bu derlemede infertiliteye neden olan risk
faktorleri ve hemsirenin rolleri tartisilacaktir.

2. infertilitenin Risk Faktorleri

Yas

Fertilitenin en yiksek oldugu yaslar 24-25 yaslardir (Taskin, 2011). Yas ilerledikge infertilite riski
artmaktadir (Sbarre, 2013). Yasin dogurganlikta énemli bir rol oynadigi kanitlanmistir. Kadinlar igin 30
yas , erkekler icin ise 35 yasindan once fertilite sansi daha fazladir (Kavlak, 2008). Cocuk sahibi olma
yasinin giderek ylkselmesiyle birlikte infertiliteninde arttigi kabul edilmektedir (Baird ve ark., 2005).
Dogum yasl arttikga, Greme kapasitesi azalir, overler etkilenir, cinsel iliski sikligi azalir ve kromozomal
anormallikler artar (Gnoth ve ark., 2005; Kavlak, 2008).

Viicut Agirhg

Vicut agirhigr kadin ve erkegi farkh sekillerde etkileyerek infertiliteye neden olabilmektedir.

Kadinlarda asiri sismanlik ya da asiri zayiflik overlerin fonksiyonlarinda degisime neden olmaktadir.
Beden kitle indeksi 18’in altinda olan kadinlarda menstiral siklusta degismeler goriilmekte ve
ovulasyon problemleri gelismektedir. Ayni sekilde obezitede ovulasyon problemlerine sebep
olmaktadir. Obezite endokrin degisiklige sebep olarak insiilin diizeyini ylkseltir ve insiliin direnci artar
bununla birlikte hiperandrojenizim ve anovulasyon goriilerek infertiliteye neden olur (Kavlak, 2008;
Dag ve Dilbaz,2015; Talmor, 2015; Polat ve ark. 2013).

Erkeklerde obezite sperm sayisi ve morfolojisini etkileyerek erkek fertilitesini azaltmaktadir
(Yamauchi ve ark., 2008). Yapilan c¢alismalarda beden kitle indeksinin infertiliteye neden oldugu
bulunmustur (Kort ve ark., 2006; Sallmen ve ark., 2006; Ramlau ve ark., 2007).

Cong ve arkadaslarinin yapmis olduklari g¢alismada normalin altinda olan vicut agirliginin
infertiliteye neden oldugunu saptamislardir (Cong ve ark, 2016).
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Sigara Kullanimi

Sigaranin hem kadinin hem de erkegin Ureme kapasitesi lzerine olumsuz etkileri oldugu
bilinmektedir. Sigara overler ve bitlin semen parametreleri tizerinde olumsuz etkiye sahiptir (Kavlak,
2008).

Sigara icen kadinlarin yumurtaliklari, sagliklhh yumurta hicreleri tGretmeye direng gosterir. Sigara
icerisinde bulundugu bilinen toksinlerin ¢oguna, sigara icen kadinlarin yumurtaliklarinda ve/veya
folikiler sivisinda rastlanmaktadir. Nikotinin, yumurtaliklardan atilan yumurtanin rahime dogru
ilerlemesini ve ulagmasini 6nledigi ya da kadinin yumurtasinda genetik anomalilere egilimi artirdigi da
bilinmektedir. Bunun sonucunda kadinin gebe kalmasi gligclesmekte ya da kadin gebe kaldiginda disik
ile sonuglanma riski artmaktadir. (Hull ve ark., 2000; Jaiswal ve ark., 2015)

Sigaranin, spermin yogunlugu ve hareketini azalttigi, morfolojisi lizerine de olumsuz etkisi oldugu
bilinmektedir (Hassa ve ark; Sepaniak ve ark. 2006; Jaiswal ve ark., 2015).

Roupa ve arkadaslarinin 110 infertil kadinla yaptiklari ¢alismada; kadinlarin %45’inin sigara ictigi
saptanmistir.

Alkol Tiiketimi

Alkol bir teratojendir ve embrio lzerinde toksik etkileri vardir (Kavlak, 2008). Alkol erkekte libidonun
azalmasina ve sperm kalitesinin etkilenmesine neden olur (Jaiswal ve ark., 2015; Sbarre, 2013).

Alkol tiiketimi erkeklerde kadinlara gére daha yiksektir. Buna bagli olarak alkol kullanan erkekler,
kadinlara gore infertilite agisindan daha fazla risk altindadir. Alkol kullanimi, erkeklerde sperm sayisi ve
hareketinde azalma, sperm seklinde bozulma yaparak infertiliteye neden olmaktadir. Kadinlarda ise
alkol adet diizensizligi yapmakta ve infertiliteye neden olmaktadir (Sharma ve ark. 2011, Jorge ve ark.
2009)

Kafein Tiketimi

Kafein genellikle kahve, cay, alkolsiiz icecekler ve gikolata bulunur. Kafein tiketimi gebelik siiresini
uzatabilir ve gelismekte olan bir fetlsin saghgini etkileyebilir. Kafein, hormon dizeylerindeki
degisiklikler yoluyla yumurtlamayi ve korpus luteumu etkileyebilir.

Kafein tlketiminin fertilite Gzerine olumsuz bir etkisi oldugunu gdstermekte olup, bu etkinin doza
bagimli oldugu dusinilmektedir (Bolumnar ve ark., 1997; Stanton ve ark., 1995). Kafeinin
fertilizasyonun (zerine olumsuz etkisi hormon seviyelerinde (Klonoff ve ark., 2002) ve folikiiler
ostradiol seviyelerinde neden oldugu degisikliklere baglanmistir (Lucero ve ark., 2001).

Jorge ve arkadaslar’nin yaptigi c¢alismada; kafeinin infertilite (zerinde herhangi bir etkisinin
olmadigi bulunmustur (Jorge, 2009).

Klonoff-Cohen’in ¢alismasinda; kafein tiketiminin fertilite Gzerine etkisinin tiiketilen miktara bagl
oldugu belirtilmektedir. Kafein alimi ile kot (bozuk) semen parametresi arasinda bir iliski olduguna ait
kanit bulunmamaktadir (Klonoff-Cohen, 2005).

Uyusturucu Madde Kullanimi

Uyusturucu madde iceren ilaglar erkekte testesteron diizeyinde dismeye neden olarak sperm
kalitesini azaltir (Kavlak, 2008).

Esrar, leyding hicrelerini ve sperm hareketliligini, akrozom reaksiyonunu, testesteron Uretimini
azaltir, spermatogenezisi negatif etkiler. Anabolik steroid ve kokain kullanimi semen kalitesini olumsuz
etkileyebilir (Anderson ve ark. 2010).

Meslek ve Cevresel Zararl Ajanlar
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Cevrede bulunan zararli toksinlerin cogu kadinda gebe kalma kapasitesinin azalmasina, spontan
abortuslarin artmasina ve fetiste gelisimsel anomalilere neden olabilmektedir. Erkekte ise bu toksinler
spermatogenezis siirecinin bozulmasina neden olmaktadir (Kavlak, 2008).

Meslekler yasam tarzimizda 6nemli 6l¢lide etkilemektedir. Bazi meslekler maruziyete neden olurken
bazi mesleklerde uzun siire oturarak (banka, bilgisayar programciligl vb.) hareket kisitligina neden
olmaktadir. Bu durum skrotum c¢evresindeki havanin sirkilasyonunu engeller ilaveten siki i¢ camasiri
ya da dar pantolonlar tercih ediliyorsa isi artisina neden olarak sperm sayisini azaltir ve anormal sperm
Uretimine neden olur (Pramanic 2012; Cong ve ark., 2016). Glinim{izde isyerlerinde 104.000 den fazla
kimyasal ve fiziksel ajanin kullanildigi saptanmis olup, bunlarin % 95’inin Greme Uzerine etkileri
belirlenememistir (Demirci, Yigit ve Dogan 2009). Cevre kirliligine yol agan organik civa, pestisitler
(tarim ilaci), kursun, kaynak, organik solventler, radyasyon ve yapistirici gibi maddelerin ireme ve fetal
gelisim Gzerine olumsuz etkileri oldugu belirlenmistir (Anderson ve ark. 2010; Homan ve ark. 2007).
Glikol ethere maruz kalma sperm sayisinda azalmaya, (Cherry ve ark. 2008), mesleki kimyasallara
maruz kalma ise oligoastenospermiye neden olmaktadir (Mendiola ve ark. 2008). Elektrik ve manyetik
alanin etkileri de tartismaldir (Homan ve ark. 2007). Pestisite maruz kalma sperm sayisini %40
azaltmaktadir (Olivia, Spira ve Multigner 2001). Fitalat (boya sanayinde kullanilan) maruziyeti ve
infertilite iliskili bulunmustur (Duty ve ark. 2003; Giingér ve Beji 2009). Hava kirliligi hem erkek hem de
kadin gametogenezi lizerinde olumsuz bir etkiye sahiptir. Bu etkiler yalnizca gametlerin miktarini degil,
ayni zamanda genetik ve epigenetik diizeyde kalite izerindeki etkisini de etkiler. Bu etkiler embriyo
gelisimini de degistirir (Carre ve ark., 2017).

Stres

Stres infertilite nedeni iken, infertil olmakta strese neden olabilir. Psikolojik stres, sperm
yogunlugunun hareketli ve normal sperm oraninin azalmasina, anormal sperm Uretiminin artmasina
neden olur (Sahin, Bilgi¢c ve Demirgdz 2009; Teskereci ve Oncel 2012). infertil erkekler impotans, cinsel
iliskide performans azalmasi, anksiyete gibi stres faktorleri ile de dogal gebelik elde etmede giiglik
yasayabilirler (Anderson ve ark. 2010).

Oksidatif Stres

Cesitli cevresel faktorler ve yasam bicimi (sigara, alkol, obezite, cevre kirliligi vb) antioksidan
aktivitesinin azalmasina, serbest radikallerin asiri Gretilmesine neden olarak oksidatif stres yolu ile
erkek Greme sistemini etkilemektedir. Oksidatif stres hiicre zari, doku, DNA hasarina neden olur ve
hicre boéliinmesini engeller. Erkeklerde sperm sayi ve hareketlerinde azalma, anormal sperm sayisinda
artisa neden oldugu dusinilmektedir (Anderson ve ark. 2010; Tremellen 2008).

Elektromanyetik Dalgalar

Gunimuizde teknolojinin kullanimi hayatin her alanina girmis ve insanlarin teknolojiden
yararlanmasi bir ayricalik olmaktan ¢ok zorunluluk haline gelmistir. Kaliteli bir ortamda yasama,
ekonomik olarak insan onuruna yarasir diizeyde kazang sahibi olma, egitim ve saglik hizmetlerinden
esit olarak yararlanma, nitelikli barinma olanaklarina sahip olma, saglikl bir ¢cevrede yasama istegi,
hak, firsat ve cinsiyet esitligi gibi bircok unsur insanlarin teknolojik araclari yaygin olarak kullanmalarini
etkileyen faktorler arasinda yer almaktadir. Teknolojik araclarin yaygin olarak kullanilmasi bir taraftan
insan hayatini kolaylastirip, katkida bulunurken, diger taraftan yaydiklari elektromanyetik dalgalar
aracihgiyla saghg tehdit eder hale gelmistir (Erenel ve ark, 2011). Her giin kullandigimiz cep telefonu,
uzaktan kumanda, internet baglantilari, mikrodalga firinlar, uydu antenleri elektromanyetik dalga
yayan aracglara birer ornektir. Elektromanyetik kaynaklar arttikca kadinda ovulasyon ve yumurta
kalitesi bozulmakta, erkekte ise spermlerde sekil bozuklugu, hareket ve miktar azligi meydana

4
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gelmektedir (Makker ve ark, 2009; Deepinder ve ark, 2007; Derias ve ark, 2006). Agarwal ve
arkadaslari (2008) cep telefonu kullanim siresi ile sperm kalitesi arasindaki iliskiyi inceledikleri
¢alismalarinda cep telefonu kullanim siiresi arttikca, sperm kalitesinin azaldigini belirlenmistir (Agarwal
ve ark, 2008).

Hormonlu ve Genetigi Degistirilmis Gidalar

infertilitenin diger bir nedeni de hormonlu ve genetigi degistiriimis organizma (GDO) iceren
gidalardir. Hormonlu gidalardaki 6strojen hormonu, erkeklerde meme biiyliimesine, cinsel gii¢ kaybina,
kadinlarda da ovulasyonun baskilanmasina neden olmaktadir. Bliyikbas hayvanlarin hizli bir sekilde
kilo almalarini saglamak igin verilen hormonlarin etini yiyen kisilerde de yine fertilizasyonun azaldig
bildiriimektedir. Hormonlu ve GDO’lu gida tiiketiminin incelendigi calismalarin yetersizligi, bu konu ile
ilgili calismalarin artirilmasi gerektigini vurgulamaktadir (De Vend6mois ve ark, 2009; Verma ve ark,
2011; Key ve ark, 2008).

Cinsel Yolla Bulagan Hastaliklar

Ozellikle Klamidya ve Gonore kadinlarda tiiplerde, erkeklerde ise kanallarda tikanikhga hastaliklar
yer almaktadir (Bezold ve ark., 2002; Paaovonen ve ark., 2004; Kruse ve ark., 2009). Folkvord ve
arkadaslari (2005) 311 infertil erkek lzerinde yaptiklari ¢alismalarinda; erkeklerin %22’sinde cinsel
yolla bulasan hastalik saptamislardir (Folkvard ve ark., 2005). Benzer sekilde Bezold ve arkadaslari
(2007) asemptomatik infertil erkeklerde cinsel yolla bulagsan hastalik gériilme oranini %18,7 olarak
belirlemislerdir (Bezold ve ark., 2002).

Fertiliteyi Engelleyen Hastaliklar

SLE (Sistemik Lupus Eritematozus) (Hickman ve Gordon, 2011), Diyabet (Temidayo ve Stefan, 2018),
Endometriozis, Endokrin bozukluklar ve Varikosel (Sheehan ve ark., 2014) fertiliteyi etkileyen
hastalklardir

Temidayo ve Stefan’in diyabet ve erkek infertilitesinin arastirildig sistematik calismalarinda
diyabetin sperm hiicrelerini etkileyerek infertiliteye sebep oldugunu ortaya koymuslardir (Temidayo ve
Stefan, 2018)

3. infertilitenin Risk Faktorlerini Onlemede Hemsirenin Rolii

Fertiliteyi olumsuz yonde etkileyen bircok degistirilebilir ya da 6nlem alinabilir davranissal ve
cevresel faktdor bulunmaktadir. Hemsireler bireylere yasamin her dénemlerinde bakim verme,
danismanlik yapma, egitim verme gibi rolleri ile sorun ¢éziimiinde yardimci olabilecek 6nemli firsatlara
sahiptirler (Taskin, 2011). Koruyucu saglk hizmetlerinde c¢alisan hemsireler, saghkli yasam bigimi
davranislari gelistirilmesi konusunda yol gostererek, riskli davranislarin degistirilmesi i¢in danismanlik
vererek, bireylerin gelecekteki fertilite yeteneklerinin bozulmasini énleyebilirler. infertilite hemsireleri,
fertilite sorunu yasayan ya da YUT gibi uzun siireli ve mali agidan oldukga pahali olan tedavi sekli ile
cocuk sahibi olmak icin basvuran ciftlerden anamnez alirken yasam bicimi davranislarini tek tek
sorgulamalidir. infertilite hemsiresi, bireylerin fertilitesi tizerine etkili olan yasam tarzlari konusunda
ciftlere danismanlik vermeli, konu ile ilgili giincel literatlrd izlemelidir (Glingor ve Beji, 20019).
Ozellikle aciklanmayan infertilite ve erkek faktérlii infertilitede eger cift icin zaman problemi yoksa
riskli yasam bicimi davranislari varsa oncelikli onlarin degistirilmesi icin tedavi stratejileri gelistirilmeli,
bireylere saglikli yasam bicimi davranislari konusunda bireysel bakim planlari ile yardimci olunmalidir
(Demirci ve Potur, 2014; Amanak ve ark., 2014). Ayrica hemsireler egitici roliinii kullanarak ciftlere
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cinsel yolla bulasan hastaliklardan korunma, teknolojinin fertiliteye olan zararlari ve genetigi
degistirilmis organizmalar konularinda da egitimler planlanarak verilmelidir (Amanak ve ark., 2014).

4, Sonug

Fertiliteyi etkileyen bir ¢ok bilinen ve bilinmeyen risk faktorleri bulunmaktadir. Glinlimizde gerek
cevre Kkirliligi gerekse de modern yasamin getirmis oldugu olumsuzluklar infertilitenin giderek
artmasina neden olmaktadir. Bu nedenle infertiliteye neden olan bilinmeyen risk faktorleri
arastirmalarla ortaya cikarilmali, bilinen risk faktorlerinden de korunmak icin tedbirler alinmalidir.
Hemsireler bu noktada ciftlere danismanlk ve egitici roli kapsaminda risk faktorleri fakkinda bilgi
vermeli ve fertilitenin korunmasina yardimci olmalidir.
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