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Son yillarda yapilan galigmalar, ligamentum ovarii
proprium ile ligamentum teres uteri’'nin birbirlerinin devami

oldudunu ortaya koymaktadir.

Ligamentum ovarii proprium, uterus'un ilst lateral
kégesinden baglayip ovarium'larin alt ucuna uzanarak uterus

ile ovarium'lar arasinda anatomik bir képri olugturur.

Ligamentum teres uteri ise uterus’'un iUst lateral kdge-
sinden baslayip annulus inguinalis profundus ve canalis ingui-~-

nalis'ten gegerek labium majus derisinde sonlanir.

Embriyolojik olarak her iki ligament gubernaculum'dan
(labium majus ile scrotum'un iniginde fonksiyonu olan embri-

yolojik ligament) geligir.

Fibromuskiiler yapiya sahip olan bu ligamentler digta
tam olmayan bir periton értisi ile Srtilmigtir. Epitel drti-
sii, tek katli yassi hiicrelerden olugmugtur. Bunun da altinda
kas tabakasini saracak sekilde ince bir ba§ dokusu bulunmak-
tadir. Kas tabakasi, igte longitudinal, digta sirkiiler ve
oblik olarak diizenlenmig diiz kas demetlerinden olugmugtur.

Kas demetleri birbirinden ba§ dokusu bélmeleriyle ayrilmigtir.



Elektronmikroskobik incelemelerde diiz kas hlicrelerinin
arasinda ba§lanti birimlerinin varligi gésterilmigtir. Bunlar
baglica siki baglanti (zonula occludens), ara baglanti (zonula
adherens) ve nexus (gap junction) tipindedir (2,3). Siki bag-
lantida komgsu hiicrelerin zarlari arasinda 300 a°'dan daha az,
ara baglantida ise 300-500 Ao kadar bir mesafe bulunmaktadir.
Bu badlantilar kas hiicreleri arasinda yapi ve iglev yéniinden
yakin iliski kurulmasini saglamaktadir. Bu sayede kas hiicre-

leri bir tlinite halinde beraberce iglev yapabilmektedirler (19).

Bu ligamentlerdeki kaslar arasindaki baglanti birimleri-
nin, ovulasyon sirasinda diz kaslarin birlikte ve uyum halin-

de ¢aligmalarini sagladiklara zannedilmektedir (2,3,12,17).

Ligamentlerdeki diiz kaslarin, ovulasyon sirasinda ve
ovum‘un tasinmasinda aktif rol oynadiklari ileri siridlmektedir.
Oyle ki, ovulasyon sirasinda ligamentum ovarii proprium'un

aktif bir kontraksiyon gdstermesi bunu desteklemektedir (17).

Ligamentlerin yapisini inceleyen g¢aligmalar, bunlarin
yapilarinda arter, ven ve lenf damarlarinin bulundufunu ve s5i-

nirlerden oldukg¢a zengin olduklarini gdstermigtir.

Uzun yillardan beri ligamentum ovarii proprium ve liga-
mentum teres uteri, ergin insanlarda fonksiyonu az olan embri-
yolojik kalinti olarak nitelenmiglerdir. Ancak diiz kas hilicre-
lerinin bulunusu, hilicreler arasi gegit bélgelerinin varlig:,
sinirlerden zengin oluglari, bu yapilar igin "ligament' deyi-

minin yetersiz oldufunu gdstermektedir.



Anatomik ve histolojik (1sik mikroskobu) teknikler kul-
lanilarak ligamentlerin yapisinin ayrintili incelenmesinin,
islevlerinin agiklanmasi ydninden yararli olacadi diiglintile-

rek bu galigmanin yapilmasi kararlagtirilmigtar.



G E N E L B I r» 6 I L E R

Canlilarda, 6zellikle insanda ligamentler, esas itiba-
riyle birbirine paralel olarak dizilmig kollagen liflerden ve

bunlari saran gevgek ba§ dokusundan yaprlmigtir (5).

Ancak ligamentum ovarii proprium ve ligamentum teres
uteri yukarida tarif edilen ligament yapisindan farkl: olarak
diiz kas demetleri, arter, ven, lenf damarlari ve sinirleri

kapsamaktadir.

Ligamentum teres uteri yapisinda bulunan kaslar, tuba
uterina’'nin uterus ile birlegtigi yerde uterus’un myometrium
tabakasinda bulunan diz kaslarla devam eder. Bu kaslaran daha
sonra ligamentum ovarii proprium'un diiz kaslariyla devam edip
capsula ovarica ve hilus ovarica'da sonlandi§i, gegitli arag-

tiricilar tarafindan bildirilmigtir (1,16,17).

Ligamentum ovarii proprium ile ligamentum teres uteri-
nin histolojik yapirlarinin benzemesi, bu iki olugumun birbi-
rinin devami olabilecedini gdstermektedir. Her iki ligament

de ligamentum latum'un iki yapragi arasinda yer almaktadar,

Ligamentum teres uteri, uterus'un lateral kdégesiyle
iliskide olan ii¢ olugumdan biridir. Bu ligament, canalis

inguinalis igerisinde nervus ilioinguinalis ve nervus genito-
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femoralis'in ramus genitalis'i ile birlikte seyreder ve labium
majus'ta sonlanir. Ligamentin uzunlugu ortalama 15 cm, gapi

0.5 cm'dir.

Uterus'un tlist lateral kdégsesinde ligamentum ovarii
proprium da bulunur. Bu ligament, ligamentum latum uteri'nin
arka yapradina yapigik durumdadir ve ovarium'larin alt ucuna
dodru uzanarak sonlanir. Ligamentin uzunludu 3 cm, g¢apir 0.3

cm'dir.

Son yillarda yapilan galigmalarla bu ligamentin yapi-
sinda bulunan diiz kas lifleri arasinda baglanti ve gegit bél-
gelerinin varli§i ortaya konulmugtur (1,2). Bu baglantai ve
gegit bdlgeleri sayesinde, kas hicrelerinin belirli bir bil-
giyi, uzandiklari bSlgeler arasinda tagidiklari diginiilmektedir.
Bu nedenle, bu bilginin ovulasyon iglemi sirasainda ovum tagin-

masi ile ilgili olabilece§i tahmin edilmektedir.

Ligamentin yapisinda bol miktarda miyelinli ve miyelin-
siz sinir aksonlari bulunmaktadir. Bu bélgede damarlanmanin
bol olmasi, bu ligamentin digi Ureme sisteminin iglevi ilzerine

dogrudan etkide bulunabilecegi diglncesini dourmaktadair.

Ligamentum teres uteri, uterus'un normal durug sekli
olan antevertio (serviks'in uzun ekseni ile vagina'min uzun
ekseni arasinda olugan 90° 1ik aci) ve anteflexio (uterus’'un
corpus kisminin uzun ekseni ile serviks'in uzun ekseni arasin-
daki 170° 1ik aci) pozisyonlarinin korunmasinda yardimci

olur.



Uterus 'u destekleyen yapilar musculus levator ani,
ligamentum cardinale, ligamentum pubovesicale, ligamentum

sacrouterina ve ligamentum teres uteri'dir.

Birgok aragtirici, dogumdan sonra uterus'un eski pozis-
yonunu yeniden kazanmasinda ligamentum teres uteri'nin rold

oldudunu ileri slirmektedir (1,13,21).

Ligamentum teres uteri'nin iglev gérmemesi durumunda,
gebelik déneminde hormonlarin etkisi ile dokularda meydana
gelen yumugsama, uterus'un kazandigi agirlik, dodum sirasinda
ligamentte olugan gerginlik, intraabdominal basingtaki artaig
gibi nedenler uterus'un agadrya diigmesine neden olur. Bu da

gegitli patolojik durumlara yol agar. Bu ligament ise, uterus'u

yerinde tutarak olugabilecek patolojik durumlari 6nlemektedir.

Ancak Mahran, yapmigs oldudu deneyde, dogumdan sonra,
uterus 'un normal pozisyonu olan antevertio ve anteflexio po-
zisyona tekrar ge¢gmesinde bu ligamentin rolii olmadidini gds~

termigtir.

Baz1i arastiricilar bu ligamentin seksiiel birlegme sira-
sinda uterus'u 6ne dodru ¢ekerek semenin canalis cervicis'e

girigini kolaylagtirdigini belirtmiglerdir.

Varyasyonlara bagli olarak bazi durumlarda arteria
uterina’'nin ramus ovarica'si ligamentum ovarii proprium'un
lizerinden geger, bazi durumlarda ise bu arter yer degigtirip
ligamentin iginde uzanir. Arterin yeri, bu bélgede yapilan

cerrahi operasyonlarda 6nem tagimaktadir.
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M AT ERYA AL v e M ETOD

Bu ¢aligsmada, Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Ka-
din Hastaliklari ve Dodum Anabilim Dal:ir'nda, leiomyom ve kronik
servisist nedeniyle histerektomi uygulanan 40-50 yaglari ara-

sindaki premenaposal durumdaki 10 vaka incelendi.

Spesimenlerin &énce makroskobik, daha sonra histolojik

incelenmesi yapildi.

Ligamentler, teskit iglemleri sirasinda bigim degigik-
liklerine ugramamalari igin, her iki ug¢larindan, zedelenmeden
ve gerilmeden karton lizerine fikse edildiler. Doku pargalari
daha sonra tamponlu nétral formalin (8) ig¢ine alindilar. Bu
tesbit solusyonunun icinde iki gilin tesbit edildikten sonra,
dereceli etil alkol serisinden gegirilerek sudan KkKurtaraldi-

lar ve parafine gdémiildiiler.

Ligamentlerin tim yapilari boyunca degigsiklik gésterip
géstermediklerini ortaya koymak amaciyla, her bir ligamentin
uterus'a bakan ucundan, ortasaindan ve dider ucundan Reichart
tipi kizakli mikrotomla 0.6 mikron kalinliginda kesitler

alainda.

Kesitler Kematoxylene-Eosine ve Verhoeff-van Gieson (8)

boyalariyla boyandz.

Mikrofotodraflar Leitz-Wetzlar marka 151k mikroskobu al-

tinda gekildi.



B U L G U L A R

Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Kadin Hastaliklari
ve DoJum Anabilim Dali’ndan histerektomi uygulanmig 19 vaka-
dan sadlanan ligamentum ovarii proprium ile ligamentum teres
uteri, 0.6 mikron kalinliginda seri kesitler alinarak Hematok-
silen-Eosin ve Verhoeff-van Gieson boyalariyla boyandi. Isik

mikroskobu altinda histolojik yapilari incelendi.

Ligamentler iki ucu ve ortasi olmak iizere li¢ kisma ay-

rilarak incelendi.



Ligamentum Ovarii Proprium

Ovarium-Ligament Birlegme Bdlgesi :

Bu bélgede iki yapinin birbirlerinden kesin bir sanir
ile ayrildiklari 1gik mikroskobu altinda gézlendi. Ligamentin,
yapisindaki gevsek bag dokusu nedeniyle agik, ovarium'un ise
yogun yapisi nedeniyle koyu boyanmasi, bu iki yapiyi birbi-
rinden kolaylikla ayirdetmemizi sagladi. Bu bélgedeki ¢ok sa-
yida damar ve kiiciik ¢apli kas demetleri gevsek bag dokusuyla

¢evrelenmiglerdi (Resim II).

RESIM II : Hematoksilen-—-Fosin boyasiyla boyanmigtir.

1. Ovarium
2. Ligamentum ovarii proprium

3. Damarlar
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Ligamentin Orta Bdélgesi :

Bu bélgede ligament, kesintili tek katlia yassi epitel
hiicrelerinden olugmaktaydi. Epitel tabakasinin altinda kalin-
l1§1 yer yer dediskenlik gbésteren gevgek bad dokusu tabakasi
bulunmaktaydi. Bad dokusu altinda kas demetleri yer almaktaydz.
Kaslar periferde ligament boyunca kalinlik bakiminaan yer yer
farklilik gbsteren sirkiiler demetler halindeydi. En igte,
kas demetleri longitudinal olarak seyretmekteydi. Bu kas de-
metleri ba§ dokusu bélmeleriyle ayrilmigta. Bag dokusu bélme-
leri igerisinde farkla g¢aplarda g¢ok sayida damar ve damarla-

rin gevresinde sinirler bulunmaktayd: (Resim III, IV).

RES1M III : Verhoeff-Van Gieson

l. Epitel dokusu

2. Bag dokusu ile ay-
rilmig longitudinal
kas demetleri

3. Damarlar

4. Sirkiiler kas demetleri



RESIM IV : Hematoksilen-Eosin

1.
2.
3.
4.

Kesintili epitel
Bag dokusu
Kas demetleri

Damarlar



Ligamentin Uterus ile Birlegme B&lgesi :

Bu bélgede iki doku arasinda belirgin bir sanir yoktu.
Ligamentin ig¢indeki diz kaslar, myometrium'un diz kaslariyla

devam etmekteydi.

RES1M v : Hematoksilen-Eosin.
1. Ligamentum ovarii proprium‘un
yapisindaki diiz kaslar.

2. Uterus myometriumundaki diiz
kaslar.



Ligamentin Teres Uteri

Bu ligamentin diiz kaslari uterus'un myometrium'undaki
diiz kaslarin devami geklindeydi. Ligamentin ilg¢ bdlgesi de be-

lirgin farklilik géstermemekteydi.

Ligament, tiim yapisi boyunca, digta, yer yer kesintili
tek katli yassi epitel hiicrelerinden olugan bir periton drtiisi
ile sarilmigti. Epitelin altinda ince bir bag dokusu tabakasi
yer almaktaydi. Bu katin ligament boyunca ayni kalanlikta ol~
madi§i, bazi bbSlgelerde kalin, bazi bdlgelerde ise g¢ok ince
oldudu g¢érildi. Bay dokusu altinda kas tabakasi, digta sirkiler
ya da oblik, i¢te ise longitudinal olarak uzanmaktaydi. Bag§
dokusu icerisinde ¢ok sayida damarlar ve sinirler bulunmaktay-
di. Sinirler genellikle damarlara yakin olarak yer almaktaydi

(Resim VI, VII, VIII).
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RESIM VI : Hematoksilen-Eosin.

l. Bag dokusu

2. Ba§ dokusu bélmeleriyle
ayrilmigs kas demetleri

3. Damgrlar

4. Sinir

RESIM VII

Hematoksilen-Eosin.

l. Epitel dokusu
2. Kas demetleri

3. Damarlar



RESIM VIII

RESIM IX

Verheoff-Van Gieson.

l. Epitel dokusu
2. Bag dokusu

3. Kas demetleri
4. Damar

Hematoksilen-Eosin.

l. Damarlar
2. Sinirler
3. Bag dokusu




TARTIGSHMAZ V- e S ONVUCKE

Uzun yillar boyunca ligamentum teres uteri ile ligamen-
tum ovarii proprium birbirinden farkli yapilar olarak kabul
edilmig, islev ve histolojik yapilari izerinde fazla durulma-

migtir.

Bu ligamentler, anatomi literatiiriinde, diiz kas igeren,
yuvarlak band seklinde yapilar olarak tarif edilmiglerdir.
Kadin hastaliklari ve dodum ile ilgili literatiirde ise kisaca
yerleri tanimlanmig, yapilari lizerinde genig bilgi verilme-

migtir.

Son yillarda yapilan galigmalarla, bu iki ligamentin
yapilarinin, viicudun diJer bélgelerinde bulunan, birbirine
paralel kalin kollagen demetlerin esasini olusturdudu tipik
ligament yapisina uymadi§r farkedilmigtir. {aligmalar sonucu,
uterus myometrium'unun ovarium’larin iglevi lzerinde etkili
olabilecedi gdriigi belirmigtir. Uterus'un ovarium'lara bu
ligamentler aracilidiyla etki yapabilecegi diigiincesi ile li~

gamentlerin yapilari Gnem kazanmigtair (12).

Her iki ligament de en digta, devamli olmayan bir peri-
ton Ortiisiyle sarilmigtir. Peritonu olugturan bu epitel dOrtiisi

tek sirali yassi hiicrelerden olugmugtur. Bu epitel tabakasinin



altinda genellikle ince bir kat halinde gevgek ba§ dokusu
bulunmaktadir. Bunun da altinda, dista sirkiiler ya da oblik,
i¢gte ise longitudinal olarak dizenlenmig diiz kaslar yer al-

maktadir (1,2,3,12,16,17).

Yapti§imiz ¢alismada ligamentlerin yapilarini, bu genel

yapi tanimlamasina uygun olarak bulduk.

Mahran'in yapmis oldudu ¢aligmaya benzer olarak (12),
biz de ligamentleri, uterus ucu, ortasi ve diger ucu olmak

iizere ili¢ bdlgeye ayirarak inceledik.

Ligamentlerin yapisinda kesintili tek sirali yassi epi-
tel, altinda ince ba§ dokusu ve en igte kaslar yer almaktaydz.
Kaslarin seyri periferde oblik ya da sirkiler, merkezde longi-
tudinal idi. Kas demetleri birbirlerinden bag dokusu bSime~
leriyle ayrilmiglardi. Bag§ dokusu igerisinde bol miktarda da-
mar ve sinirler bulunmaktaydi. Sinirler genellikle damarlarin

cevresinde yer almaktayd:.

Son yillarda yapilan ¢alaigmalar, bu ligamentlerin igin-
deki sinirler ilizerinde yodunlagsmigtir. Bu ¢aligmalarda, liga-
mentler boyunca kolinerjik sinirlerin yogun olduu ve bu sinir-
lerin kan damarlariyla yakin komsuluk halinde bulundugu géril-
mistiir. Adrenerjik sinirlerin ise, ligamentlerin yapisinda
daha az yer aldiji, bunlarin da arterlerin gevresindeki diiz
kaslarda bulundudu gdérilmigtir. Ligamentlerin yapisindaki diz
kaslari innerve eden sinirler gdzlenmemigtir (2,17). Bizim
caligmamizda sinirlerin yapisi amacilmiz diginda kaldigaindan,

gerekli gimiigleme ydntemleri uygulanmamigtir.
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Ligamentum ovarii proprium'un ovarium ile birlegtigi
b6lge, belirgin bir hat halinde gbzlenmigtir (12). Bizim ¢a-
lismamizda da ovarium stromas:i koyu, ligament ise agik boya-
narak ovarium-ligament birlegme bélgesi agik bir sekilde se-
¢ilmekteydi. Ligamentin bu bdélgesinde bol miktarda kan damar-

larai bulunmaktaydi.

Ligamentum teres uteri'nin uterus ile birlegtigi bélge-
de, yapisindaki diiz kaslarin, uterus myometrium'undaki diiz
kaslarla devam ettidi gérilmigtir (1,2,3,12,16,17). Galigma-
mizda da ligament ile uterus arasindaki kaslarin slirekliligi

gbézlenmigtir.

Bazi aragtairicalar, bu ligamentleri, erigkinde fizyo-
lojik fonksiyonu olmayan embriyolojik kalintilar olarak nite-
lendirmiglerdir (17). Bugiin, her iki ligamentin gubernaculum'~-

dan geligtigi gdrigi yaygindir (15).

Embriyolojik olarak ligamentum teres uteri ile ligamentum
ovarii proprium'un ayni yapidan geligmeleri, ikisinin farkla
yapida olmadigini géstermektedir. Yapilan caligmalar da bunu

desteklemektedir (1,2,3,12,16,17).

Uzun yillar boyunca ligamentum teres uteri'nin iglevi-
nin yalnizca uterus'u anatomik pozisyonda tutmak oldugu digii-
nilmigtir. Mahran, 30 sezeryan vakasinda bu ligamenti kesmig
ve uterus'un tekrar normal pozisyonuna déndiiglini géstermig-
tir (11). Bu g¢aligmasiyla ligamentin tek gérevinin uterus'u

yerinde tutmak olamayacagini géstermigtir.



Igik ve elektron mikroskobu diizeyinde yapilan g¢aligmalar,
ligamentlerin digi lreme yollarinin iglevi lizerinde direkt et-

kisi olabilecedi diiglincesini yaymigtir.

Non-primatlar izerinde galigan bazi aragtiricrlar, ute-
rus'un endometrium tabakasinin gonadlar ilizerinde etkili ol-
dudunu géstermigtir. Endometrium’un decidua hiicreleri tarafin-
dan salinan luteolizin, ovarium'daki corpus luteum'un zamanin-
da yrkilmasinda etkilidir. Bu aragtiracilar, uterus endomet-
rium'unda olugan luteolizin'in ovarium'lara ge¢iginin ligamen-
tum ovarii proprium icerisindeki kan damarlari araciligiyla

oldudunu ileri sirmiglerdir (12).

Ligamentlerin yapisini olugturan diz kaslarin elektron
mikroskobik incelemeleri, kas hiicreleri arasinda ¢egitli tip-
te badlanti birimlerinin varligini ortaya koymustur. Bunlar
baglica zonula adherens (sika baglanti), zonula occludens
(ara badlanti) ve nexus (gap junction) tipindedir (1,2,17).
Bu yapilar sayesinde hiicrelerin birlikte ve koordine olarak
galigmalari ve belirli bir bilginin ligament boyunca aktarimi

gerceklegmektedir (19).

Ligamentlerin diz kaslari tarafindan taginan bilginin
ovulasyon igleminde ve ovum taginmasinda roli oldudgu digintil-~
mektedir (3,17). Westman ve Decker'in yapmi§ olduklari galig-
mada, ligamentlerin ovulasyon sirasinda aktif bir gekilde

kasildiklarini géstermeleri bu diginceyi desteklemektedir.

Yapilan galigmalar ve bizim 1gik mikroskobuyla yapmig

oldu§umuz g¢aligma, ligamentum ovarii proprium ve ligamentum
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teres uteri'nin farkli ligamentler olmadiklarini ve birbiri-
nin devami olan ayni morfolojik yapilara sahip olduklarini gds-

termigtir.

Ligamentum teres uteri ve ligamentum ovarii proprium'un
yapirsal &zellikleri, bu ligamentlerin, uterus ve ovarium lize-

rinde iglevsel rolleri olabileceklerini diigiindiirmektedir.

DiJer ligamentlerin yapisindan farkli olarak, bol mik-
tarda diiz kas demetlerinin bulunugu, diz kas hiicreleri arasin-
da badlant:i birimlerinin varligi, kan ve lenf damarlarandan
zengin olmalari, bu ligamentlerin tek igslevlerinin uterus'u
yerinde tutmak gibi mekanik bir dizeyde sinirli olamayacaginz

gbstermektedir.



Bu g¢aligmada, insanda ligamentum ovarii proprium ve
ligamentum teres uteri’'nin histolojik yapilari 1g2k mikrosko-
bu altinda kargilagtrrmal: olarak incelendi. Ligamentler,
leiomyoma ve kronik servisist tanisi konmug 40-50 yag arasi

premenaposal durumdaki 10 histerektomi vakasindan saglandi.

Her iki ligamentin uterus ucu, ortasi ve diger ucundan
hazirlanan parafin bloklarindan alinan seri kesitler, Hematok-
silen-Eosin ve Verhoeff-Van Gieson boyalariyla boyandi. Fo-

tograflar Leitz-Wetzlar marka 1gik mikroskobu altinda gekildi.

Ligamentum ovarii proprium'un ovarium'la birlegme bdl-
gesinde iki doku birbirinden kesin bir simir ile ayrilmigt1.
Ligamentin, birlegme yerinde bolca iri damar kapsadidi géz-
lendi. Uterus'la birlegtidi bSlgede ise, ligamentin yapisinda-
ki kaslar, uterus myometrium'undaki kaslar ile sinir olugtur-
maksizin devam etmekteydi. Ligamentlerin dider bélgelerinde
histolojik yapilarinin birbirlerine g¢ok benzedidi gbézlendi.
Digta tek katl: yassi kesintili epitel ve onun altinda ince
bir bad dokusu tabakasi ile gevrelenmiglerdi. Bag§ dokusunun
altinda, dista oblik veya sirkiiler, igte ise longitudinal ola-
rak diizenlenmis kas demetleri yer almaktaydi. Kas demetleri,

birbirlerinden bag dokusu bSlmeleriyle ayrilmig durumdaydi.



Ba§ dokusu bdlmeleri iginde bol miktarda damar ve sinirlerin
varli§:r gézlendi. Sinirler genellikle damarlarin cevrelerinde

yerlegmiglerdi.

Ligamentlerin yapica birbirlerine ¢ok benzemeleri, bun-
larin embriyolojik olarak ayni kékenden gelebileceklerini ve
birbirlerinin devami olabilecekleri gdriiginid desteklemekte-

dir.

Ligamentlerin damar ve sinirlerden ¢ok zengin olmalara,
yapilarindaki diz kaslarin belirli bir diizen igerisinde bu-
lunmasi, bu iki ligamentin uterus'u anatomik pozisyonda tut-
mak digsinda, uterus ile ovarium arasinda iglevsel bir iligki-~
nin kurulmasinda da etkili olabilecekleri savini desteklemek-

tedir.
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