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ARAŞTIRMA MAKALESİ / Research Article

Öz

Amaç Varikosel pleksus pampiniformis içerisindeki testikuler venlerin anormal dilatasyonu olarak tanımlanan ve günümüzde erkeklerde infertiliteye neden olan en sık görülen 
hastalıklardan biridir. Çalışmamızın amacı varikosel tanısı alan hastalarda kan sayım parametrelerinin sağlıklı bireylerle karşılaştırılmasıdır.

Gereç ve 
Yöntem

Ordu  Üniversitesi Eğitim ve Araştırma Hastanesi üroloji polikliniğine Nisan 2014-Nisan 2019 tarihleri arasında müracaat eden hastalar retrospektif olarak değerlendirildi. 
Fizik muayenesinde Grade 3 varikosel tanısı konulan 163 hasta saptandı. Dahil etme kriterlerini karşılayan toplam 112 hasta kontrol grubu olarak çalışmaya alındı. 
Varikosel fizik muayene ile değerlendirildi. Elde edilen hemogram sonuçlarındaki beyaz kan hücresi, hemoglobin, Hematokrit, Platelet, Eritrosit, Nötrofil, Lenfosit, 
Monosit, Ortalama hemoglobin miktarı, Ortalama eritrosit hacmi (OEH), Eritrosit dağılım genişliği (EDG), Trombosit dağılım genişliği (TDG), Ortalama trombosit 
hacmi (OTH) değerleri karşılaştırıldı.

Bulgular Her iki grup arasında yaş ortalamaları açısından istatistiksel farklılık saptanmamıştır (p=0,370). Her iki grup arasında istatistiksel olarak anlamlı çıkan parametreler 
sırasıyla eritrosit (p=0,027), OEH (p=0,038), EDG (p=0,013) ve TDG (p=0,000)’dır. OTH değeri kontrol grubuna göre varikosel grubunda istatistiksel anlamlılık olmasa da 
rakamsal olarak kontrol grubuna göre yüksek bulunmuştur. Diğer parametreler ve oranlar arasında istatistiksel açıdan anlamlı bir farklılık saptanmamıştır.

Sonuç Çalışmamız varikoseli olan hastalarda eritrosit, TDG ve EDG değerlerinin daha yüksek olduğunu göstermektedir. Trombosit ve eritrosit aktivasyonunun, varikoselin 
patofizyolojik temelinde önemli bir rol oynayabileceğini düşünmekteyiz.

Anahtar 
Kelimeler

Varikosel; Trombosit; Eritrosit 

Abstract

Objective Varicocele is one of the most common causes of infertility in men today, which is defined as abnormal dilatation of testicular veins in plexus pampiniformis. The aim of our study was to 
compare blood count parameters with healthy subjects in patients with varicocele.

Materials 
and methods

Patients who applied to Ordu University Training and Research Hospital Urology Policlinic between April 2014 and April 2019 were evaluated retrospectively. In the physical examination, 
163 patients with Grade 3 varicocele were diagnosed. A total of 112 patients who met the inclusion criteria were included as a control group in the study. Varicocele was evaluated by physical 
examination. Obtained hemogram results in white blood cell, hemoglobin, hematocrit, platelet, erythrocyte, neutrophil, lymphocyte, Monocyte, mean erythrocyte volume, average hemoglobin 
amount, erythrocyte distribution width (RDW), platelet distribution width (PDW), mean platelet volume (MPV) values were compared.

Results There is no statistically significant difference was found between the two groups in terms of the mean age (p = 0.370). The statistically significant parameters between the two groups were 
erythrocyte (p = 0.027), MCV (p = 0.038), RDW (p = 0.013) and PDW (p = 0.000), respectively. MPV values were higher in the varicocele group than the control group. There is no statistically 
significant difference was found between other parameters and rates.

Conclusion Our study shows that erythrocyte, PDW and RDW values are higher in patients with varicocele. We think that platelet and erythrocyte activation may play an important role in the pathop-
hysiological basis of varicocele.

Keywords Varicocele; Platelet; Erythrocytes
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GİRİŞ
Varikosel; pleksus pampiniformis içerisindeki testikuler 
venlerin anormal dilatasyonu olarak tanımlanan ve günü-
müzde erkeklerde infertiliteye neden olan en sık görülen 
hastalıklardan biridir.1 

Primer (idiyopatik, sebebi bilinmeyen) ve sekonder ol-
mak üzere 2 tip varikosel vardır. Primer varikosel, internal 
spermatik venlerdeki kapakçıkların yetersiz olması sonucu 
gelişir. Kan retrograd olarak pampiniform pleksusa refl ü 
olur. Varikosel, erkeklerin yaklaşık %15’ini etkilerken, in-
fertilite polikliniğine başvuran erkeklerde bu oran %40’a 
çıkmaktadır.2,3 Erkeklerde infertilitenin en sık düzeltile-
bilir sebebi varikoseldir.4 İnfertil erkeklerde ultrasonog-
rafi klinik olarak palpe edilebilen ve sub-klinik seyreden 
varikosellerin tanısına yardımcı olur. Ultrasonografi aynı 
zamanda tedavi öncesi ve sonrası testis boyut değerlendir-
mesinde de yararlıdır, zira varikosel testis hacminde azal-
maya neden olabilir. Varikoselin büyüklüğü ile infertiliteye 
yol açan testis harabiyetinin derecesi arasında zayıf bir ko-
relasyon mevcuttur.3

Varikosel çok uzun yıllardan beri bilinmesine rağmen 
patofizyolojisi tam olarak aydınlatılmış değildir. Reaktif 
oksijen türleri birçok oksidatif biyokimyasal ve fizyolojik 
işlemin yan ürünleridir ve varikosel patofizyoloji ile ilgi-
si de bilinmektedir. Kandaki oksidatif stresin doğrudan 
ölçülmesini sağlayan hiçbir biyokimyasal belirteç bulun-
mamasına rağmen, eritrosit dağılım genişliği (RDW) ok-
sidatif stresi yansıtan dolaylı bir belirteçtir.5 Yüksek RDW 
değerleri, kardiyovasküler hastalıkta hem mikro hem de 
makrovasküler komplikasyonların görülme sıklığı ile iliş-
kilidir ve mortalite ve morbiditeyi öngörmek için kullanı-
lır.6 Daha yüksek ortalama platelet hacmi (MPV) değerleri 
varikosele bağlıdır.7,8 Platelet dağılım genişliği (PDW), 
trombosit popülasyonunun ortalama hacminin değişim 
katsayısı olarak hesaplanır. Yüksek PDW, trombositlerin 
hacim olarak normalden daha değişken olduğunu göste-
rir.9 Önceki çalışmalar, büyük trombositlerin, küçük trom-
bositlere göre metabolik ve enzimatik olarak daha aktif 

olduğunu göstermiştir.10

Varikosel ve diğer vasküler sistem bozuklukları arasındaki 
potansiyel ilişki, kronik vasküler risk göstergesi olarak va-
rikosel ve PDW, RDW ve MPV arasındaki ilişkinin araştı-
rılabileceği bir çalışma yapmamızı sağlamıştır.

Çalışmamızda varikosel tanısı alan hastaların antekubital 
venlerinden alınan kan örnekleri ile varikosel tanısı alma-
mış normal kişilerden alınan venöz kan örnekleri kulla-
nılarak, kan sayım parametrelerinin düzeyleri karşılaştı-
rılmıştır. Bu suretle, varikoselin kan sayım parametreleri 
üzerine olan etkileri üzerinden patofizyolojisi hakkında 
literatüre katkı sağlamak amaçlanmıştır.
  

GEREÇ ve YÖNTEMLER
Ordu Üniversitesi Eğitim ve Araştırma Hastanesi üroloji 
polikliniğine Nisan 2014-Nisan 2019 tarihleri arasında 
müracaat eden ve retrospektif olarak değerlendirilen has-
talar ile ilgili araştırmamız kesitsel türde epidemiyolojik bir 
çalışma olarak tasarlanmıştır. Fizik muayenesinde Grade 3 
varikosel tanısı konulan, yaşı 20-30/yıl arasında değişen 
ve sistemde hemogram sonuçlarına ulaşılabilen 163 hasta 
çalışmaya dahil edildi. Bilinen kronik hastalığı olanlar, he-
mogram alındığı dönemde parametrelerde değişikliğe yol 
açabilecek akut enfeksiyon tablosu olanlar, tanımlanan yaş 
grubunun dışında kalanlar çalışmaya dahil edilmedi. Da-
hil etme kriterlerini karşılayan toplam 112 hasta kontrol 
grubu olarak çalışmaya alındı. Varikosel fizik muayene ile 
değerlendirildi. Dubin ve Amelar tarafından tanımlandığı 
şekilde hasta ayakta duruyorken skrotum cildinden sper-
matik kordda dilate venlerin belirgin olarak görülüyor 
olması Grade 3 varikosel olarak değerlendirildi.11 Variko-
selektomi ameliyatı planlanan hastalara anestezi hazırlık 
tetkikleri esnasında bakılan hemogram sonuçları değer-
lendirildi. Kontrol grubu yaş grubu benzer, bilinen kronik 
hastalığı olmayan, muayene ve tetkikleri sonucunda pato-
loji saptanmamış olan skrotal ağrı, yan ağrısı vb. nonspesi-
fik semptomları olan hastalardan oluşuyordu.  Elde edilen 
hemogram sonuçlarındaki beyaz kan hücresi (WBC), He-
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moglobin (HGB), Hematokrit (HCT) (%), Platelet (PLT) 
(mm3/uL), Eritrosit (mm6/uL), Nötrofil (mm3/uL), Len-
fosit (mm3/uL), Monosit (mm3/uL), Ortalama eritrosit 
hacmi (MCV) (fL), Ortalama hemoglobin miktarı (MCH) 
(pg), Eritrosit dağılım genişliği (RDW) (%), Platelet dağı-
lım genişliği (PDW) (fL), Ortalama platelet hacmi (MPV) 
(fL)) değerleri karşılaştırıldı. Tam kan sayımı sonucu elde 
edilen parametrelerden ayrıca Nötrofil/Lenfosit, Monosit/
Lenfosit, PLT/Lenfosit ve MPV/PLT oranları karşılaştırıl-
dı. Çalışmanın etik izni Ordu Üniversitesi Tıp Fakültesi 
Klinik Araştırmalar Etik Kurulu’ndan 25/04/2019 tarih ve 
2019/61 karar sayısı ile alındı.

İstatiksel Değerlendirme
Numunelerden elde edilen veriler, istatistik Paket Progra-
mı (SPSS 15.0) aracılığıyla bilgisayar ortamına aktarılmış 
ve her bir değişken için ilgili analizler yapılmıştır. Elde edi-
len verilere dağılım analizine göre student T ve Mann-W-
hitney U testleri uygulanmış ve veriler sıralanarak karşı-
laştırma yapılmıştır. Çalışmamızda gruplara ait sonuçlar 
ortalama±standart sapma (Ort±SS) olarak verilmiştir. 
P<0.05 anlamlılık düzeyi olarak belirlenerek karşılaştır-
malar sorgulanmıştır.

BULGULAR
Varikosel ve kontrol grubuna ait kan sayım parametrele-
rinin karşılaştırılması tablo 1’de gösterilmektedir. Her iki 
grup arasında yaş ortalamaları açısından istatistiksel fark-
lılık saptanmamıştır (p=0,370). Her iki grup arasında is-
tatistiksel olarak anlamlı çıkan parametreler sırasıyla erit-
rosit sayısı (p=0,027), MCV (p=0,038), RDW (p=0,013) 
ve PDW (p=0,000)’dır. MPV değeri kontrol grubuna göre 
varikosel grubunda istatistiksel anlamlılık olmasa da ra-
kamsal olarak kontrol grubuna göre yüksek bulunmuştur. 
Diğer parametreler ve oranlar arasında istatistiksel açıdan 
anlamlı bir farklılık saptanmamıştır.

Tablo 1: Varikosel olan ve olmayan gruplar arasında yaş ve kan 
parametrelerinin karşılaştırılması

Değişkenler
Kontrol 
(n=70)
Ort±SS

Varikosel 
(n=112)
Ort±SS

P

Yaş (yıl) 24,49±2,63 24,96±3,84 0,370

WBC (mm3/uL) 6,93±1,75 7,02±1,58 0,758

HGB (g/dl) 15,13±1,30 15,24±1,24 0,583

HCT (%) 45,14±3,67 45,37±3,44 0,673

PLT (mm3/uL) 245,18±61,46 245,02±54,43 0,985

Eritrosit (mm6/uL) 5,19±0,46 5,34±0,43 0,027*

Nötrofi l (mm3/uL) 4,10±1,55 4,24±1,34 0,510

Lenfosit (mm3/uL) 2,46±1,92 2,11±0,52 0,073

Monosit (mm3/uL) 0,50±0,71 0,37±0,11 0,680

MCV (fL) 87,23±5,64 85,25±6,5 0,038*

MCH (pg) 29,25±2,22 28,64±2,60 0,108

RDW (%) 13,06±1,21 13,53±1,24 0,013*

PDW (fL) 26,06±16,14 38,84±17,24 0,000***

MPV (fL) 8,34±1,17 9,82±10,78 0,758

Nötrofi l/Lenfosit 1,92±0,87 2,11±0,87 0,147

Monosit/Lenfosit 0,22±0,26 0,18±0,05 0,131

PLT/Lenfosit 114,15±39,39 122,97±42,32 0,162

MPV/PLT 0,03±0,01 0,04±0,03 0,321

WBC: Beyaz kan hücresi, HGB: Hemoglobin, HCT: Hematokrit, 
MCV: Ortalama eritrosit hacmi, PLT: Platelet, RDW: Eritrosit 
dağılım genişliği, PDW: Platelet dağılım genişliği, MPV: Ortalama 
platelet hacmi, SS: Standart sapma

TARTIŞMA
Çalışmamız sonucunda eritrosit sayısı, PDW ve RDW 
değerleri kontrol grubuna göre varikosel tanılı hastalar-
da oldukça yüksek MCV değeri ise düşük bulunmuştur. 
MPV değeri varikosel tanılı hastalarda yüksek çıkmasına 
rağmen sonuçlar istatistiksel olarak anlamlı bulunmamış-
tır. Bu sonuçlar RDW ve özellikle PDW’nin varikosel için 
belirleyici olabileceğini düşündürmektedir.

Artmış platelet aktivitesinin etkisi öncelikle vasküler has-
talıklarda araştırılmıştır.12,13 Ayrıca, diğer çalışmalar yük-
sek MPV’nin ailesel Akdeniz ateşi, Behçet hastalığı ve 
Alzheimer hastalığı ile ilişkili olduğunu göstermiştir.14,15 
Cüce ve ark.’nın yaptığı çalışmada MPV değerleri varikosel 
tanılı hastalarda anlamlı derecede yüksek bulunmuştur.16 
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Bozkurt ve ark. varikosel grubundaki MPV değerlerinin 
kontrol grubundan anlamlı olarak yüksek olduğunu ra-
por etmişlerdir.8 Pyo ve ark. varikosel hastalarının MPV 
değerlerinin sağlıklı bireylerden anlamlı derecede yüksek 
olduğunu bildirmişlerdir. Ancak PDW değerleri açısından 
anlamlı farklılık saptanmamıştır.17 Polat ve ark.nın yaptığı 
çalışmada MPV ve PDW değerleri açısından kontrol gru-
buyla varikosel grubu arasından anlamlı farklılık saptan-
mamıştır.18 Fakat Çoban ve ark. MPV’nin cerrahi sonrası 
anlamlı şekilde azaldığını bildirmiştir.7 Bizim çalışmamız-
da ise PDW değerleri varikosel grubunda anlamlı yüksek 
bulunmuş olup MPV değerleri varikosel grubunda sayısal 
olarak yüksek olmasına rağmen bu yükseklik istatistiksel 
olarak anlamlı bulunmamıştır.

Literatürde, oksidatif stresin, aterosklerotik hastalığın 
ilerlemesinde kilit rol oynayan vasküler infl amasyonu te-
tiklediği bildirilmektedir.19,20 Doğrudan ve infl amasyona 
bağlı olarak sitokinlerin salınması yoluyla meydana gelen 
oksidatif stres eritrositlere zarar verir ve eritrosit sağ ka-
lımında azalmaya yol açarak RDW’de artışla sonuçlanan 
anemiye sebep olur.21,22 Hala oksidatif stresin basit ve doğ-
rudan ölçümünü sağlayan klinik bir biyomarkır yoktur. 
RDW, oksidatif stres ve infl amasyonu yansıtan dolaylı bir 
işarettir.5 Daha önceki çalışmalarda, RDW’nin çeşitli po-
pülasyonlarda kardiyovasküler hastalık morbidite ve mor-
talitesi için bir belirteç olarak rol oynadığı belirtilmiştir.23,24 
Malandrino ve ark. RDW’yi erişkin diyabet popülasyonu-
nun ulusal temsili bir örneğinde makrovasküler ve mik-
rovasküler komplikasyonların bir belirteci olduğunu rapor 
etmişlerdir. Bununla birlikte RDW’nin diyabette vasküler 
komplikasyonların önemli bir klinik belirteci olabileceği-
ni ve RDW seviyelerinin yüksek olması durumunda kar-
diyovasküler hastalık semptomları olmadan dislipidemi, 
hipertansiyon ve albuminürinin yakından izlenebileceğini 
belirtmişlerdir.25 Çalışmamızda varikoseli olan hastaların, 
sağlıklı gruba göre istatistiksel olarak anlamlı derecede 
yüksek RDW değerlerine sahip olduğunu bulduk. Bu bilgi-
ler ışığında çalışmamız, RDW’nin venöz hastalık tanısında 
kullanılabilecek bir biyobelirteç olarak kullanılabileceğini 

düşündürmektedir.

SONUÇ
Çalışmamız varikoseli olan hastalarda eritrosit sayısı, 
PDW ve RDW değerlerinin kontrole göre daha yüksek ol-
duğunu göstermektedir. Trombosit ve eritrosit aktivasyo-
nunun, varikoselin patofizyolojik temelinde önemli bir rol 
oynayabileceğini düşünmekteyiz. Ancak bu çalışma kesit-
seldir ve nedensellik olduğunu doğrulayamamaktadır. Bu 
nedenle, bu ilişkiyi doğrulamak için ileriye dönük büyük 
ve geniş çaplı araştırmalara ihtiyaç vardır.

Çalışmanın etik izni Ordu  Üniversitesi Tıp Fakültesi 
Klinik Araştırmalar Etik Kurulu’ndan 25/04/2019 tarih 
ve 2019/61 karar sayısı ile alındı.
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