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OZET

Erkek fetiis tagiyan gebelerin serum prolaktin diizeylerinin digi fetiis tasiyan
gebelerinkine gore daha yiiksek oldugu bildirilmektedir. Klinigimizde, 22'si erkek,
25'i kiz bebek doguran, 36. gebelik haftasindan biiyiik toplam 47 gebenin serum
prolaktin diizeyleri birbiriyle kargilagtirilmig; erkek ve kiz fetiis tagiyan gebelerin
serum prolaktin diizeyleri arasinda anlamhb farkhihik bulunmamaigtir.

SUMMARY

Relatlonshlp Between Maternal Serum Prolactin Levels
and Fetal Sex

Maternal serum prolactin levels have been reported higher in pregnant women
carrying male fetuses. In our clinic, in 22 pregnant women carrying male fetuses
and 25 pregnant women carrying female fetuses, maternal serum prolactin concent-
rations were measured. There was no difference between the serum prolactin levels
of these two groups.

1971'de ayn bir hipofiz hormonu olarak izole edilisinden bu yana, prolaktin
(PRL) giderek artan ilgi toplamaktadir’. Gosterilebilen 85 ayr1 biyolojik etkisinin
yaninda, PRL'in ¢esitli fizyolojik ve patolojik kosullardaki rolii halen tartigilmak-
tadir? . Aragtirmalar gebelikte maternal serum PRL diizeylerinin, yiikselen Ostrojen
seviyelerine cevap tarzinda progressif olarak arttigini gostermektedir’ ~* . Giiniimiiz-
de bu artisin biyolojik 6nemine iliskin kesinlik kazanan en 6nemli nokta memelerin
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laktasyona hazirlanmasidir! 2. Bunun diginda gebe kadinda hipertansiyon olusu-
mundan, fetal akciger matiirasyonuna kadar pek ¢cok konuda maternal ve fetal PRL
diizeylerinin rolii tartisilmakta ve etkileri aciklhifa kavusturulmaya calisilmakta-
dli‘t .3.5.6 !

Bir kisim arastirici erkek fetiis tagiyan gebelerin serum PRL diizeylerinin, disi
fetiis tasiyanlarinkine oranla daha yiiksek oldugunu bildirmektedir. Fetiis cinsiyeti
ile maternal serum PRL diizeyi arasindaki bu iliskinin mekanizmasi bu giin icin acik-
liga kavusmus degildir” .

GEREC VE YONTEM

Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi Kadin Hastaliklari ve Dogum Anabilim Da-
linda, 36. gebelik haftasindan biiyiik toplam 47 gebenin serum PRL degerleri ol¢iil-
miis ve erkek bebek doguran 22 olgunun maternal serum PRL degerleri, kiz bebek
doguran 25 olgunun maternal serum PRL degerleriyle kargilagtirnlmistir. Maternal
kanlar travay disinda, hasta uyanik iken, saat 08.00-10.00 arasinda alinmis ve oda
isisinda 2 saat beklefildikten sonra santrifiij edilerek serumlan ayrilmistir. Serumlar
deep-freeze'de muhafaza edilmis ve olgularin tamamlanmasindan sonra, Uludag
Universitesi Tip Fakiiltesi Farmakoloji Anabilim Dalinda, Solidphase !2?°I-Radio-
immunoassay teknigi ile PRL tayini yapilmigtir. Her iki grubun yas, gebelik haftas
gibi faktorler yoniinden homojen olmasina dzen gosterilmis, serum PRL diizeyini
etkileyebilecek farkhlifi ve komplikasyonu olan olgular ¢alisma kapsami disinda
birakilmigtir. Sonugclann istatistiksel olarak degerlendirilmesinde Student ""t"' testi
kullamlmig ve anlamhilik sinir1 olarak p < 0.05 degeri alinmistir.

BULGULAR

36. gebelik haftasindan biiyiik toplam 47 olgu caligma kapsamina alinmistir,
Bu olgularin 22'si erkek, 25'i kiz bebek dogurmustur.

Erkek bebek doguran 22 olgunun yas ortalamasi 25.9 ¥ 1.1, kiz bebek dogu-
ran 25 olgunun yas ortalamasi 26.6 ¥ 1.25 idi. Fark istatistiksel olarak anlamsizdi
(p<0.7).

Erkek bebek doguran olgularin ortalama gebelik haftas: 39.0 ¥ 0.36, kiz be-
bek doguran olgularin ortalama gebelik haftas: ise 39.25 ¥ 0.27 idi. Burada da grup-
lar arasindaki fark istatistiksel olarak anlamsiz bulundu (p < 0.6).

Erkek bebek doguran 22 olgunun ortalama serum PRL diizeyi 111 ¥ 21 ng/ml
idi. Kiz bebek doguran 25 olgunun ortalama serum PRL diizeyi ise 136 ¥ 17 ng/ml
bulundu. iki grup arasinda maternal serum PRL degerleri ortalamalan arasindaki
fark ta istatistiksel olarak anlamsiz bulundu (p < 0.4).

Bulgular Tablo: I'de 6zetlenmistir.
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Tablo: |

Olgularin Ozellikleri ve Maternal Serum PRL (Ortalama ¥ SEM)

Degerleri (A.D.: istatistiksel olarak anlamli degil.)

Maternal
Olgu Gebelik Serum PRL
Savisi Yay Haftas (ng/ml)
Erkek bebek doguran 22 | 25.9F1.1 | 39.0F0.36 111 7 21
Gebeler
St behs pdogurag 25 | 26.671.25 [39.25%0.27 136 F 17
Gebeler
t=0.478 t=0.559 t=0.980
p<0.7(AD)| p<06(AD)| p<0.4(A.D)
TARTISMA

PRL, 22.500 molekiil agirhginda, lineer diziligli polipeptid yapisinda bir hipo-
fiz hormonudur®. Hipofiz ekstrelerinin laktojenik aktivitesi 1928'de Stricker ve
Greuter tarafindan rapor edilmis ancak PRL'in ayrn bir hipofiz hormonu olarak
izolasyonu 1971'de gerceklesmistir'-®. Giiniimiizde, sekresyonun hipotalamus
tarafindan, dopaminerjik sistem aracilii ile ve inhibisyon yoluyla kontrol edildigi
bilinmektedir?.

Bilinen ve halen tartisilan etkilerinin yamsira PRL'in insan reprodiiktif yasa-
minin hemen her evresinde biyolojik roliinden stz edilmektedir. Bunlar arasinda,
pubertal yillarda mammotropik ve muhtemel luteolitik etkisi, gebelik esnasinda
fetal akciger matiirasyonundaki rolii, osmoregiilator etkisi, maternal vaskiiler siste-
min pressor ajanlara karsi duyarsiziifinin olusmasindaki rolii ve puerperiumda lak-
tasyonun baslamasini saglamasi sayilabilir’ .

Ostrojenler, hipofizdeki laktotrop hiicreleri etkileyerek PRL sekresyonunu
arttirmaktadir. Normal insan gebeliginde de yiikselen ostrojen diizeylerine cevap
tarzinda PRL diizeyi progressif olarak artar’-3:%. Bu artis, gebeligin 8. haftasin-
dan itibaren dikkat cekicidir ve 36. haftada en yiiksek diizeye ulasir. Termde
maternal serum PRL diizeyi 200-600 ng/ml olarak bildirilmektedir’+>. Ote yan-
dan arastirmalar, normal menstriiel siklusun luteal fazinda serum PRL diizeyinin
daha yiiksek oldugunu ve gebelik olusmasi halinde bu yiikselmenin devam ettigini
gostermektedir' -®. Bu veriler, gebelikte maternal hiperprolaktineminin, memeleri
laktasyona hazirlamanin Gtesinde, daha kompleks bir role sahip oldugu diisiincesini
dogurmaktadir. Bu roliin acikhiga kavusturulmasina yonelik caligmalar giiniimiizde
artarak siirmektedir.

Gonzales ve ark. erkek fetiis tagiyan gebelerin serum PRL diizeylerinin, disi
fetiis tasiyan gebelerinkine gére daha yiiksek oldugunu bildirmektedir’. Ote yan-
dan erkek yenidoganlarin kordon kaninda testosteron diizeyinin, kiz yenidoganla-
nnkine gore daha yiiksek oldugunu bildiren yayinlar mevecuttur’. Erkek bebek do-
guran annelerin maternal dstradiol diizeyleri de, kiz bebek doguran annelere gore
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daha viiksek bulunmustur'®. Bu verileri degerlendiren arastiricilar, erkek fetiis go-
nadlarindan salgilanan testosteronun plasental aromatizasyonu sonucu yiikselen
ostradioliin hipofizi uyarmas: ile PRL sekresyonunun arttifini, bu nedenle erkek
fetiis tasiyan gebelerin serum PRL diizeylerinin daha yiiksek oldugunu ileri siirmek-
tedirler” .

Bizim ¢ahsmamizda, erkek ve disi fetiis tasiyan gebelerin serum PRL diizey-

leri arasinda anlamh farklihik bulunamamistir. Bulgularimiz, fetiis cinsiyetinin ma-
ternal serum PRL diizeyini etkilemedigini diisiindiiriir niteliktedir.
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