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Transplantasyonlarla ilgili ¢aliymalar: kapsayan literatiir "bilgi-
ler, insan vc hayvanlarda yapilan doku ve organ autotransplanta-
tion’larinin gogunlukla basarili sonuglar verdigini gostermistir. Bu
olumlu sonuglar, autotransplantation’larda red probleminin olmayi-
sina baglanmaktadir. B

Autotransplantation’larda nakledilen doku veya organin &zellik-
leri sonug lzerinde énemli rol oynar. Ornegin; kemik, kirikdak, cor-
nea ve arteria’larin homotransplantation’larinda bile homograft
reaksiyonuna (red etme) ok az rastlanir.

Nakledilen doku veya organin sitolojik 6zellikleri yapilan trans-
plantation’un bagari yiizdesinde biiyiik bir rol oynar. Ancak, anato-
mo-fizyolojik ozellikleri olduk¢a detayl bir durum gosteren kalp,
akciger, bobrck ve testis gibi organlar iizerinde yapilacak transplan-
tation’lardan operasyon tekniginin yam sira, red olaymm 6nlenmesi
i¢in gerekli 6zcl bakim ve tedavi, ortaya biiyiik problemler gikarmak-
tadur.

Aragtirmamizda, Testis autotransplantation’nun gergeklesmesi,
bizi testis homotransplantation’una gotiirecckti. Sonkinin islah ve ye-
tistiricilikte sayisiz fayda ve endikasyonlar: olacaktir, Bu konu diin ve
bugiin igin bir baglangig olup, yarin igin bilim adamlarinin esash ug-
ragilarindan biri olacaktir.
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Bu ve buna benzer aragtirmada bagar1 arahksiz galigacak ve baska
mesgalesi olmayacak bir ekibin temini ile elde edilecegi inanci igin-
deyiz. '

Literatiir Bilgi

Transplantation, asrimizin insan ve veteriner Sirurjisinde iize-
rinde en ¢ok durulan konulardan birisidir. Her gegen giin bu 6nem
gittikce artmaktadir. Bilindigi gibi, canhmmn (insan veya hayvan)
kendisinden yine kendisine yahut bir canhdan bir baska canliya, ha-
yatiyetini kaybetmemis bir doku veya organin nakline Transplanta-
tion diyoruz. ‘ ‘

Transplantation’larda giidiilen amag; herhangi bir canhnm,
hastalik, trovma veya diger sebeplere bagh olarak bir dokusunun ya-
hut bir organinin fonksiyon yapamaz hale geldiginde, organizmamh
bu eksikligini gidermektir.

Genel olarak, dort grupta tophyabilecegimiz transplantation
cesitlerini kisaca tamimlayarak, bu konularda yapilan cahgmalarin
tarihgesine gbz atalim.

I — Autotransplantation : Bir canhnin kendi dokusunu yinc ken-
disine nakletmektir. Bunlarda bagari orami ¢ok yiiksektir, zira red
problemi hemen, hemen yoktur. Bununla beraber bu kammnin organ-
lara gore degistigini tecriibelerimize dayanarak soyleyebiliriz.

II - Izotransplantation : Ayni yumurtadan meydana gelen ve her
yénden bir birine benziyen ikizler arasinda uygulanan doku veya
organ nakilleridir. Aym doku 6zelligi tagimas: sebebiyle bu gibi ikiz-
lerde yapilan doku veya organ nakillerin- gogunlukla basarih oldugu
bildirilmektedir. -

111 — Homotransplantation : Aym tiirden iki canli arasinda yapi-
lan doku veya organ nakillerdir. Yani insandan insana veya kediden
kediye gibi. Yalmz burada alic1 ve verici aym tiirden canlilar olmasi-

sma ragmen, her canlimn gosterdigi ayri1 doku ozellikleri yiiziinden
red problemi ortaya gikmakta ve bu gesit transplantation’lar gok
glic, hatta imkansiz kilmaktadir. Homotransplantation’larda red
olayimin 6niine bir siire i¢in Imuran veya Corticosteroid preparatlarla
gecilebiliniyor. Fakat bunlari kullarurken . organizma enfcksiyon
etkenlerine karg direngsizlesiyor, dolayisiyle hastalarin ¢ok ciddi
sartlar altinda korunmalarini gerektiriyor. Red olayma kars1 kulla-
milan ilaclarm dengeli bir sekilde doze edilmesi sartur. Belki ileride
bulunacak bir serum veya diger bir bulug bunun oniine gegebilir.
Simdilik pek gok aragtiricimn iizerinde durdugu konu budur,



M. Temizer D. Aslanbey

IV — Heterotransplantation : 1ki ayri tiirden canlilar arasinda yapi-
-lan doku veya organ nakilleridir. Mesela hayvandan insana bir doku
veya organ nakli gibi. Bu nakillerde de bagari olanag: yoktur. Ciinki,
dokular arasindaki individuel uyugmazlik red olayim hazirlar. Bunun-
la beraber domuz kilp kapaklarinin insanlara nakledildigi gazete
haberleri arasinda dolagmaktadir. '

Literatiir bilgilerin 15181 alunda, ¢esitli doku ve organ transplan-
tasyonlarinin biiyiik asamalar gecirdigi goriiliir (6,9,12,14).

Hayvan’dan hayvan’a doku nakli §ok eski tarihlerde -yapilmis-
tir. 1920 senelerinde degisik sahislarda deri naklinin miimkiin olacag:
disiinilmiigse de yapilan cahgmalar basarisiz kalmigtir. Buna kargi-
lik bugiin yaygin bir sekilde kalp nakilleri yapilmakta ve red olayimin
kati carelerini bulmak igin yogun galiymalar yapilmaktadir. 1925-
1945 seneleri arasinda yapilan doku transplantasyonlarinda iig yol
izlenmistir. 1. nakledilen doku énceden zararsiz hale getirilmistir.
II. Autotransplantation yapilmigtir. Bunda antijenik karckter yoktur.
III. Nakledilen doku ANTIBADY yapmiyan bir konakcidan sonra
kullamilmigtir. En bagarili gekil bu sonuncusu olmugtur (1, 17, 19).

Immunoloji konusu, red olaylariyle daha ciddi bir 6nem kazan-
mugtir. 1959 da Burnet, yasiyan organizmalardaki bagigiklik mekaniz-
masimn bir agiklamasimni yapmugtir. Erken embriyolojik hayatta viicut
kendisine ait dokular: 6grenir. (Sclf-marker kavrami) yabanci dokula-
rnn tamunmasi gorevi, dalak, tyhmus bezi ve R.E.S gibi érgiitlenmig
baz1 organlara verilmistir. Yapilan cesitli caliymalar; Red mekaniz-
masinin yitksek goriiy ayriliklar1 gostermesine ragmen diigiincelerde
li¢ ana hat gbze ¢arpmaktadir. Baz: aragtiricilar red antibadilerinin
kan dolagiminda bulundugunu séylerler. Bu humoral teoridir. Ikinci
olarak R.E.S. hiicrelerinin immunolojik olarak bu iste rol oynadigina
dikkati ceken cellulaire teoridir. R.E.S. hiicreleri antijenlerin géciine
hassastirlar ve bu da 6zel antibadi’leri tagtyarak greft’i tahrip eder.
Ugiincii olarak vaskiiler degisimlerin rolii Allojenik (Homo) greft’ler-
dc migahade edilmistir. Netice olarak red mekanizmas: yukaridaki -
li¢ goriglin birlesmesi olarak kabul edilir. (4, 8, 15)

Red olayini durdurmak igin yapilan ¢aliymalarin simdilik agir-
ik noktasi Subletal dozlarda yapilan irradiasyon, ticari olarak IMU-
RAN diye bilinen ve 6— mercaptopurine’nin bir derivesi olan Azo-
thioprin ve Actinomycin C gibi Sitotoksik ilaglarin kullaniimasi, Adre-
no-cortico steroid’lerden yararlanarak veyahut Thymus (yeni do-
ganlarda) ve dalagin cerrahi uygulamalarla kaldirilmas: gibi ¢alig-
malar lizerinde toplanmistir. Bu yogun galiymalara A.L.S.( anti-lyn-
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phocylic Serum) veya A.L.G (Anti Lymphocytic globulin)’i katila-
bilir. (2, 3, 7).

Bazi dokular ve greft bolgeleri muhtemelen homo graft reaksi-
yonundan muaftir. Kikirdak ve kemik dokularinda hiicrelerin extra
cellulaire madde igine ¢ok gémiilmils oldugundan aliciya gok az an-
tijen verebilirler (Pcacock, Weeks ve Petty 1960) Cornea ve arterler
homograft olarak iyi isleyen diger iki doku olarak goériiliirler. Arteri-
al homograft’in yerini zamanla ahcimin dokusu alir (Henfy, Crani-
ford, De Bakey ve Halpert, 1959) Fakat cornea vaskiiler olmadigin-
dan aliaya antijenik madde sokmayabilir, (10, 11, 13)

BOBREK Transplantasyonu ¢ok seneler evvel basari ile uygu-
lanmigtir. Verici olarak yakin akrabalar, goniilliler ve kadavralar kul-
lanilmigtir. DALAK, nakil i¢in uygun bir organ degildir. KARACI-
GER, genglerde post nekrotik sirozis, dogmahk karaciger defektleri
ve Hepatome vak’alarinda homotransplantasyon igin kullanilmistr.
Fakat hastalar uzun siire hayatta kalmiglardir. Bundan bagka gcng-
lerin pulmoner fibrozislerinde, pulmoner kifayetsizliklerde AKCI-
GER transplantasyonu diigiiniilmiiy fakat bu organ cnfcksiyonlara
¢ok hazir oldugu icin bu nakillerin hepsi de¢ bagarisiz olmustur.

Son aylarda bagarih KALP NAKILLERI yapilmigtir. Olumsuz
neticede 6liimiin sebebi olarak heniiz red olayindan ziyade enfeksi-
yonlar gosterilmigtir. BEYIN transplantasyonuna gelince; mesela
kalpte anoksia hali dizeltilebildigi icin kalp calistirilabilir, fakat be-
yinde boyle bir basari dogiiniilemez. Eger bir insan 6lmigse beyin
kullanilamaz. ’

Aplastik anemi, kan kanseri gibi kan hastaliklariyle kemik ili-
ginin irradiyasyonla tahrip oldugu vak’alarda KEMIK ILIGI nakli
basar: ile yapilmigtir. Kan transfiizyonu da bir homotransplantation
seklidir. Biitin BACAGIN NAKLI, kadavradan alinarak miimkiin
olmugstur. Bu islemde sinir rejenerasyonu uzun zaman alir ve fonksi-
yona baglama yavastir. Kazada. KOPAN KOLUN vyerlestirilmesi,
genis yamkli hastalarda DERT NAKLI sikca yapilan operasyonlar-
dir. KEMIK GREFLERINDE canli veya 8liilden alinmis olsun red
problemi yoktur, sik sik kullamilir. Akut Hypophyse yetersizliginde
HYPOPHYSE nakli yapilmistir. KALDIRILAN TROID bezinin
fonksiyonu trioksin ilaci ile devam cttirilmistir. Klinik ihtiyaclar igin
oldugu kadar experimentel olarak ta troid bezi nakli yapilmigtir. Her
hangisbir sebcpten Paratroid dokusu azlig1 veya noksanhigina gare ola-
rak yiiksek nisbette PARATROID nakli de uygulanmigtir. Diyabetikler
igin PANKREAS In homotransplantasyonu bir iimit olarak goril-
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mektedir. Fakat cerrahi problem biyiktir, tstelik ezilen pankreas
caliymaz. ADRENAL fonksiyonun kayb: hemen cesitli ilaglarda te-
davi edilebilir. Fakat ADDISON hastahig: tedavisinde bu bezin nakli
en iyi bir yoldur. Erkcklerde TESTIS, disilerde OVARIUM’lan
homotransplantation’lar: iiretim gayeleri igin baghca ihtiyagtir. Hor-
monlar bu gland’lar tarafindan yapilabilir. Mamafih enjeksiyon ya-
hut tabletlerle bu ihtiya¢ kargilanabilir. TESTIS VE OVARIUM
nakillerinde heniiz bir bagar: saglanamamgtir. (16, 18).

Materyal ve Metod

Aragtirmamizda, 6 adet geng (1 yag) erkek kegi kullamlm1§t1r.
Daha 6nce 2 tavsan ve | kedi de ayni deneme yapilmistir.

Testis autotransplantasyonlar: igin yukarida bildirilen kegiler
tesbit edilmig ve bunlar operasyon éncesi hazirhiklarindan gegirilerek,
Sag veya Sol testis partiel olarak kesilmis digerinin iizerine plante
edilmistir.

Alti adet kegiden dort tanesi uzerinde sckil I de gosterildigi
gibi testis’in bir kismi autotransplantasyon edilmig iki kegide isc
transplante edilen kism A ve B noktalarindan cpididymis disseke
edilerek testis’in biiyitk kism: C ve A noktalar: arasinda dikilmigtir

(Sckil II).

Operasyon Teknigi

Alt1 deneyde de Sag testisten alinan parga aym sekilde Sol testis-
te acilan kisma veya Sol testisten alinan parca Sag testiste aym sekil-
de hazirlanan kisma transplante edildi.

Hayvan 24 saat a¢ birakildiktan sonra COMBELEN-NOVAL-
GINE ile ancljezi altinda iken ve lokal anesteziden sonra Scrotum
tizerinde ve her iki testiste olmak iizerc lateral’den enzisyon yapildi.
Testis katlart ayirt edilerck T.Vaginalis communis te bir enzisyonla
agildi. Ortaya g¢ikan testis’ler gekil I veya II de sematik olarak goste-
rildigi gibi Corpus testis’ten kesilen A veya D kisimlar1 4/0 atromatik
ipek iplik veya (00) katgiit ile transplante edildi. Bu esnada funiculus
spermaticus gazli bez yardimiyle ezilmeyccck sekilde ligatiir edildi.
Bir testisten alinan parca diger testise dikildikten sonra, parga al-
nan testis tamamen kastre edildi (kesilip atildi}:

°

Transplantasyon yapilan testis iizerine T.V. communis ve Scro-
tum dikilerek kapatildi. Bundan sonra post-operatif olarak antibiotik
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ve cortison enjeksiyonlar: yapildi. Operasyon tarihinden bir hafta
sonra Scrotum izerindeki dikigler alindi.

Devamhi kontrol altinda bulunan kegilerin testisleri son deney-
den bir ay sonra kesilip alinch ve Histo-patolojik muayene igin, Fakiil-
temizin Genel ve Tecriibi Patoloji Kiirsiisiine gonderildi.

Vak’alarda (deney IV harig) operasyon sonunda her hangi bir
enfeksiyon olayr ya da bagka bir komplikasyona rastlanmadi.

Deneyler

Deney: 1

Tarih: 9-12-1968

Keginin kulak numaras:: 20-68, 35-65
Keginin agirligr: 34 Kgr. ’

~ Operasyon : Yukanida soylenen analjezi ve lokal anestcziyl mii-
teakip Scrotum iizerinde latcral olarak her iki testis igin ayr: birer
ensizyon yapildl. Sag ve Sol testisler hazirlandi. Sekil I de gorildugii
gibi Sol corpus testisten kesilen parga sag corpus testis iizerinde ayni
sekilde c¢ikarilan pargamn ycrine'4/0 atromatik ipck iplikle dikilerek
Enplante cdildi. Sol testis kesilerek atildi. Sag testis iizerine T. Vag.
communis dikildi. Scrotum dikisi ile operasyon tamamland:. Operas-
yon bir saat surdi. ‘

Dikigler 17.12.1968 tarihinde alindi. Scrotum iizerinde sicaklhik
tesbit ediliyor. Suppuration veya diger her hangi bir komplikasyonla
kargilagilmada.

Deney-11 :

Tarth: 16-12-1968

Keginin kulak numarasi: 4-63, 8-68
Kegimin agirhgi: 36 kgr.

Operasyon : Hayvan analjezi altina alindi. Sol. Novocainc ile funu-
culus Spermaticus ve gevresine infiltrasyon ancstezisi yapildi.

Birinci deneyde oldugu gibi sol Corpus testis’ten alinan parga
sag corpus testis iizerinde agilan yere kat-giit ile enplante edildi. Yal-
nmiz bu operasyonda gegici hemostazi saglamak igin Funiculus sper-
maticus’a pens hemostatik kondu.

Operasyon 40 dakika siirdii. Operasyon sonrasi antibiyotik en-
jeksiyonlary ve pansumanlardan on giin sonra Scrotum iizerindeki
dikigler alindi. Her hangi bir komplikasyona rastlanmadi.
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Deney-111 :
Tarth: 7-3-1969
Keginin kulak numarasi: 38-64,14-68

Operasyon : Hayvana 1. V. olarak 2 cc combclen enjeksiyon’u ile
Jokal olarak Novocaine anestezisi yapildi. Onceki opcrasyonlardaki
gibi sol testisten alinan partiel parga sag testiste agilan kisma enplan-
te edildi. Dikisler i¢in (00) kat-giit kullanildi.

10.3.1969 tarihinde operasyon yapilan testis izerinde siddetli
bir yang: tesbit edildi, Operasyon yarasindan- scrozite geliyordu.
Irrigation, drenaj yapildi., Lokal olarak Pom. Camphrée firiksiyonu
ve parcnteral olarak (I.M.) Antibiotik enjeksiyonu yapildi. Dort
gilin sonra operasyon yarasi tamamen kapandi. Yang: kayboldu. Ope-
rasyonun 12 nci giinii (19.3.1969) tarihinde dikigler alinda.

Deney-1V :
Tarith: 7.3.1969
Keginin Kulak Nunarasi: (0) Boynuzlu kegi

Operasyon : Deney III de oldugu gibi aynen sag testis’ten alinan
parca sol testis lizerine (0) numara katgiit ile transplante edildi. Testis,

T. Vag. communis i¢ine tam olarak sigmadi. T. Vag. communis
ipek iplikle dikilmesine ragmen testis’in bir kism: kapatilamadi. Scro-
tum normal olarak dikildi.

Operasyon sonrast devrede scrotum tzerindcki operasyon yara-
sindan bol serézite geldi. Operasyonun doérdiinci giinii, transplante
edilen testis kism1 tamamecn nekroze olarak diigtii. Bu operasyon di-
gerleri gibi normal bir gekilde sonuglanamadi.

Deney-V :
Tarth: 14-3-1969
Keginin kulak numarasi: 54-64, 24-68

Operasyon : Bu keciye Sekil IT de gosterildigi gibi A ve B nokta-
lar: arasinda Cauda epididymis ile caput epididymis’in biiyik bir
kismi corpus testis’ten dikkatlice disseke edilerek ayrildi ve testis’in
(A~C) kism kesildi. Sag testisten boylece alinan bu parga aym sekil-
de hazirlanan Sol tcstis’e enplante edildi.

Bu operasyonda funuculus spermaticus’u fazla czmemek i¢in bura-
ya koydugurnhuz gazli bezden ligatiire ragmen hemoraji diger deney-
lerdeki operasyonlara nazaran fazla oldu. Epididymis de transplante
cdilen testis pargas: iizerinc ince ipek iplikle normal situsundaki sekilde
dikildi. T. Vag. communis dikildi.- Scrotum da bunun izcrine diki-
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lerek operasyon tamamlandi. Scrotum iizerinde dikis hattinda kiigiik
bir bogluk konarak buradan igeriye yani Scrotum ile T.Vag. commu-
nis arasinda (Sulvetil-S) tatbik cdildi.

Opcrasyon sonrasi devrede hayvana antibiotik cnjeksiyonlar:
yapildi. Yaranin normal pansumanlarindan 10 giin sonra (24.3.1969)
Scrotum iizerindeki dikigler alindi.

Deney-VI :
Tarith: 12-5-1969
Keginin kulak numarasi: 26-68, 26-60

Operasyon : Bu operasyon da aynen bir 6nceki deney gibi yapil-
di. Hayvana: post-operatif devrede aym ihtimam gésterildi ve ope-
rasyon yarasinda hi¢ bir komplikasyonla kargilagilmadi. Scrotum
tizerindeki dikigler 21.5.1969 tarihinde alindi. ‘

Bu operasyon]ardari sonra sadece Deney IV harig, bey kegiden
kesilip alinan testis’ler 24.6.1969 tarihinde Fakiiltemiz Genel ve Tec-
riibi Patoloji Kiirsiisiine histo-patolojik muayene igin génderildi.

-Alinan Sonuglar

Fakiiltemiz Gencl ve Tecriibi Patoloji Kiirsiisii Profesorliiginden
gelen 126 say1 ve 4.10.1969 tarihli raporla 5 keciye ait materyallerin
histopatolojik muaycne sonuglar1 agagidaki sekilde gosterilmistir.

Biopsi Kulak numarasi Histopatolojik  bulgular

28/69 | 1) 20-68,35 T-65 Dejencre ductus cpididymis, yangisel granilasyon
dokusu

29/69 | 2) 4 T-63,8 T 68 Yangisel graniilasyon dokusu

30/69 | 3) 38 T-64,14-68 Dejenere ductus epididymis, nckroz, yangisel dokusu
31/69 | 4) 34 T-64,24 T-68 | Nckroz (kire¢lenmis), yangscl graniilasyon dokusu.
32/69 | 5) 26 T-68,26 T-60 | Dejenere ductus epididymis, nckroz, yabanc cisim-
graniilasyon dokusu.

1 adet Kedi ve 2 adet Tavsanda yapilan testis autotransplanta-
tionlarina ait materyallerin Fakiiltemiz Genel ve Tecriibi Patoloji
Kiirsisiince yapilan histopatolojik muayene sonuglary, ilgili kirsi
tarafindan 69 say1 ve 14-6-1968 tarihli yazi ilc “ana testis dokularinin
nekroze olduklar1 ve yerini yag ve bag dokusunun doldurdugu” sek-
linde bildirilmigtir.

Yukaridaki histopatolojik bulgulardan da anlagilacag: gibi kegi-
lerin Testislerinde yaptigimiz experimental autotransplantasyonlarda
bagar: saglanamamigtir.
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OZet

Hekimlikte, transplantation basari yoniinden heniiz tam mana-
siyle rayina oturmus bir.konu degildir. Bununla beraber, bu konuya
iligkin hergiin sayisiz tecriibelerin yapildig: ortadadir. Baz1 doku ve
organlarin transplantasyonlar: oldukca kolay, bazilarmin ise ¢ok
gigtiir. Testis transplantasyonlar: da, gii¢ olanlardan biridir. Bu giig-
lukte immunolojik faktorler yaninda testis’in histolojlk yapisimin da
buyuk rolii oldugu bir gergektir.

6 keci, 2 tavsan ve I kedi lizerinde yaptigimiz testis Autotrans-
plantation denemelerimiz, klinik ve histo-patolojik raporlardan da
anlagilacagr gibi basarili bir sonu¢ vermemigtir.

Rejection problemine mani olmak i¢in ¢ahiymalarimizda immu-
nolojik ve Sitotoksik bir tedavi de imkéansizliklar nedeniyle uygula-
namamigtir. Fakat bu ¢aliymalarimiz yeterli olmasa da, transplan-
tasyon teknigi yonunden ileriki ¢aliymalarimiz igin 6nemli bir basa-
mak olmustur.

Resumé

Contribution a I’étude de I'autotransplantation
expérimentale du testis chez les chévres

Dans la domaine de la médecine, la transplantation n’est pas
encore une sujet tout a fait complet, en vu de succés. Pourtant, on
peut noter que chaque jours les plusieurs expérimentations déroulent
sur ce fait. Les transplantations des quclques tissus ct des organs sont
faciles, mais par contre les quelques d’autres sont extremement dif-
ficiles. La transplantation du testis est 'une de ces difficiles opéra-
tion. Dans cette difficulté, il n’est pas doutcux que la structure his-
tologique du testis joue une role trés important a coté de facteurs im-
munologiques. '

Dans notre travail sur Pautotransplantation du testis qui a été
menée sur 6 chévres (boucs), 2 lapins et 1 chat, n’ont pas donné un
résultat favorable, comme on le voit, dans les rapports cliniques ct
histo-patologiques.

En effet, afin d’empécher le probléme du rejet de greffe, nous
n’avons pas pu utilisé une traitement immunologique et sitotoxique
a la raison de I'impossibilité de notre clinique. Mais enfin, ce travail
présente méme qu’il soit trés étroit, nous a donné une expérience sur
la technique de l'autotransplantation du testis qui nous permettra
un échelon important pour nos travaux prochains.
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Yazr “Dergi Yazi Kuruluna” 2.12.1969 giinii gelmistir.

Sekil 1 Doérd kegide (A) kisnm Sekil 2 ki kegide (D) kismu
transplante edildi. transplanta cdildi.

Schéma I. La partic du testis (A) qui a Schéma II. La partie du testis (D) qui
été transplantée chez quatres chévres a ¢té transplantée chez deux chévres
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Resim 1 Corpus testis meydana gikarilmis ve gref igin kesilecek kisim bir pens’le
gosterilmistir.
Fig. 1. Le testicule étant sortie de ses enveloppes et la partie du testis 4 greffer
est montré par une pince.

Resim 2 Gref yapilacak testis pargasi kesilmig ve (A) ile isaretlenmistir,

Fig. 2. La partie du testis a greffer est coupé (A).
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Resim 3 Testis’te gref yapugimiz parca ve diger kisimlar bir piyes iizerinde gorilmektedir:
A) Funuculus spermaticus
B) Epididymis
C) Gref yapilan corpus testis’in pargasi

D) Gref’in enplante edildigi corpus testis’ten kalan kisim
E) T. vag. communis (Transplantation yapildiktan sonra testis iizerine dikilmektedir.}

Fig. 3. Vue d’ensemble de la partie du testis A greffer et les autres piéces testiculaires.
(A) Funuculus spermaticus
(B) Epididymis
(C) La partie du testis 4 graffer
(D) Le lieu de la transplantation sur le testicule
E) T. vag. communis

Resim 4 Bir testis’in parcas: diger testis’te agilan yere transplante edilmiy durumda
gorilmektedir,

Fig. 4: Le greffon d’un testicule est transplanté sur 'autre testicule.



Kegilerde Testis Autotrausplantation’lar:

Resim 5 Testis’i kapatmak tizere T.vag. communis dikilmektedir.

Fig. 5: La suture de la tunique vaginale afin de couvrir le testicule

Resim 6 Scrotun dikisi gériilmektedir.
Fig. 6: La suture du scrotum.
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Resim 7 Operasyon tamamlanmigtir.

Fig. 7: L’operation est terminé

Resin 8 Operasyondan 15 giin sonraki durum goralmektedir.

Fig. 8: Vue de le bourse, 15 jours aprés de 1’opération



67

Resim 9 Operasyondan bir ay sonraki durum gériilmektedir
Fig. 9: Vue de le bourse 1 mois aprés de I'opération
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