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Özet

Amaç: Prognozu bilinen gebeliklerde 11-13+6. gebelik haftalar›nda fetüsün nazal kemik nomogram›n›n elde edilmesi. 

Yöntem: Bu prospektif çal›flmada 11-13+6. gebelik haftas›nda kromozomal ve yap›sal olarak normal 394 fetusa ait nazal kemik ölçümü transva-

ginal ultrasonografi ile yap›ld›. Ayr›ca fetusun bafl popo uzunlu¤u (CRL), bipariyetal çap› (BPD), bafl çevresi (HC), kar›n çevresi (AC), femur uzun-

lu¤u (FL) ölçümleri yap›ld›. Fetusa ait nazal kemik uzunlu¤u ile di¤er biyometrik parametreler aras›nda regresyon analizi yap›larak regresyon kat-

say›lar› hesapland› ve regresyon denklemleri yap›ld›. CRL 45-54, 55-64, 65-74, 75-84 mm iken nazal kemik ortalama ve standart sapmalar› he-

sapland›. 

Bulgular: Fetusun nazal kemik uzunlu¤u ile di¤er biyometrik parametreleri aras›nda lineer tipte iliflki oldu¤u gözlendi. Nazal kemik ile CRL

(y=0.7561+0.0197xCRL, R= 0.489, p<0.001), BPD (y=0.7843+0.0566xBPD, R= 0.4701, p<0.001), HC (y=0.5973+0.0177xHC, R= 0.5141,

p<0.001), AC (y=0.6802+0.0214xAC, R= 0.4919, p<0.001) ve FL (y=1.4028+0.0758xFL, R=0.4763, p<0.001) aras›nda anlaml› korelasyon sap-

tand›. CRL 45-54 mm iken nazal kemik ortalama ve standart sapmas›: 1.75±0.30, CRL 55-64 mm iken nazal kemik ortalama ve standart sapma-

s›: 1.94 ±0.29, CRL 65-74 mm iken nazal kemik ortalama ve standart sapmas›: 2.11± 0.35, CRL 75-84 mm iken nazal kemik ortalama ve stan-

dart sapmas›: 2.27±0.29 olarak bulundu. 

Sonuç: Gebeli¤in 110-13+6. haftalar›nda fetal nazal kemik uzunlu¤u fetusun biyometrik parametreleri ve gebelik haftas› ile birlikte lineer olarak

art›fl göstermektedir. Kendi populasyonumuzda, düflük risk grubundan elde edilen nazal kemik nomogram›, trizomi 21 ve di¤er kromozomal ano-

malilerin erken tan›s› için sunulmufltur.

Anahtar Sözcükler: Nazal kemik, 11-13+6 hafta, transvajinal ultrasonografi, nomogram.

Nomogram of fetal nasal bone lenght at 11-13+6 gestational weeks
Objective: To obtain nomogram of fetal nasal bone length at 11-13+6. weeks gestation with known prognosis pregnancies. 

Methods: Nasal bone length of 394 choromosomal and structural normal fetuses at 11-13+6. weeks gestation were measured by transvaginal

ultrasonography, prospectively. Crown-rump length (CRL), biparietal diameter (BPD), head circumference (HC), abdominal circumference (AC),

femur leight (FL) were obtained in the meanwhile. The correlation between nasal bone and other biometric parameters was assessed by regres-

sion analysis and average ± SD of nasal bone lengths were measured at CRL 45-54, 55-64, 65-74, 75-84 mm. 

Results: A linear growth pattern was observed between nasal bone and fetal biometric parameters. The significant correlation were found

between the nasal bone and biparietal diameter (BPD) (y=0.7843+0.0566xBPD, R= 0.4701, p<0.001), head circumference (HC)

(y=0.5973+0.0177xHC, r= 0.5141, p<0.001), femoral bone length (FBL) (y=1.4028+0.0758xFL, r=0.4763, p<0.001), abdominal circumference

(AC) (y=0.6802+0.0214xAC, r= 0.4919, p<0.001) and crown-rump length (CRL) (y=0.7561+0.0197xCRL, r= 0.489, p<0.001). Nasal bone length

increased significantly with CRL from respective means of 1.75±0.30, 1.94 ±0.29, 2.11± 0.35 and 2.27±0.29 mm at 45-54, 55-64, 65-74 and

75-85 mm. 

Conclusion: Measurement of the nasal bone length at 11-13+6. weeks gestation shows a linear growth pattern according to other biometric

parameters of fetuses. Nomogram of nasal bone length was performed for early detection of trisomy 21 and other chromosomal abnormali-

ties at low risk population.
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Girifl 
Gebeli¤in 9-24 haftalar› aras›nda radyografik ve

histolojik olarak yap›lan araflt›rmada ilk kemiklefl-
me noktalar› CRL 42 mm iken görüldü¤ü belirlen-
mifltir.1 Vomer kemikleri fonksiyonel matriksten
geliflerek, önceleri U fleklinde görülürken, daha
sonra gebelik ilerledikçe birleflmekte ve V flekline
dönüflmektedir. 11-13+6. haftalarda nazal kemik
yoklu¤u ya da hipoplazisi; trizomi 21 ve di¤er tri-
zomiler için riski artm›fl fetüsleri yüksek etkinlik ile
tan›r. ‹lk olarak 2001 y›l›nda trizomi 21’li fetüslerin
%60-70’inde nazal kemi¤in 11-13+6. haftalardaki ult-
rasonografi muayenesinde görülmedi¤i bildirilmifl-
tir.2 Hipoplazik nazal kemiklerin saptanmas› için
normal uzunluklar›n›n bilinmesi gerekir. Bu çal›fl-
mada normal olarak devam etmifl ve sonuçlanm›fl
gebeliklerde fetüs nazal kemik uzunlu¤unun gebe-
lik haftas›na ve standart kemik ölçümlerine göre
transvajinal ultrasonografi ile de¤erlendirilmesi ve
11-13+6. gebelik haftalar› için büyüme nomogram›-
n›n elde edilmesi amaçlanm›flt›r.

Yöntem
Bu çal›flma prospektif flekilde düzenlenmifl

olup, 26 Ekim 2004 - 29 Ekim 2005 tarihleri aras›n-
da, E¤itim ve Araflt›rma Hastanesi Kad›n Hastal›k-
lar› ve Do¤um Klini¤i’ne baflvuran 403 gebede ya-
p›ld›. Çal›flmaya CRL ölçümü 45-84 mm aras›nda
olan 403 fetüs dahil edildi. Her hasta 11-14. hafta
tarama sertifikas› alm›fl ayn› Kad›n Hastal›klar› ve
Do¤um uzman› taraf›ndan Logic 400 Pro series

(General Electric, A.B.D.) ultrasonografi cihaz›nda,
7 mmHz vaginal transdüser ile muayene edildi. Fe-
tüsün biyometrik de¤erlendirilmesi; CRL, BPD, HC,
AC, FL ölçümleri ile yap›ld›. Burun kemikleri, fetü-
sün yüz profilinde çene ve dudaklar›n görüntülen-
di¤i orta hat ve sagital planda, maksilla ve frontal
kemi¤in s›n›rlad›¤› alan içinde yaklafl›k 45 derece
aç› ile, düflük parlakl›k ayar›nda görüntülendi. Ult-
rasonografi ayarlar› her kalibrasyon hareketinde öl-
çüm 0.1 mm olacak flekilde ayarland›. Ultrasonog-
rafi aletinin ayar› sayesinde geriye dönüfl yap›larak
uygun ölçüm için gerekli görüntü sa¤land›. Ultra-
sonografi probu, fetüsün nötral pozisyonundayken
burun kemi¤i ile paralel konumda üç farkl› hipere-
kojen çizgi izlendi. Ultrasonografi ayarlar› kemik
kenarlar›n›n görüntüsünü minimal da¤›tacak flekil-
de ayarland›. Kemi¤in üst s›n›r› frontal kemikten
bariz bir flekilde ayr› olarak görülebildi. Üstteki çiz-
gi deri, alttaki daha hiperekojen çizgi kemik, bur-
nun ucundaki çizgi ise derinin devam› olarak izlen-
di (Resim 1). Nazal kemi¤in burnun ekojenik deri
çizgisi ile kar›flmamas›na özellikle önem verildi.
Nazal kemik iki kez ölçüldü ve ayr› ayr› kaydedil-
di. Veriler bilgisayarda topland›. S.P.S.S. 11.5 prog-
ram› istatistiksel analiz için kullan›ld›. Veriler Pear-
son korelasyon testi ile analiz edilerek r katsay›lar›
hesapland›. Nazal kemik ile di¤er biometrik para-
metreler aras›nda lineer regresyon analizi yap›ld›. P
de¤erinin 0.05’ten küçük olmas› istatistiksel anlam-
l›l›k s›n›r› olarak al›nd›. CRL 45-54, 55-64, 65-74,
75-84 mm iken nazal kemik ortalama ve standart
sapmalar› hesapland›. 
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Resim 1. Nazal kemik ölçümü.



Bulgular
Çal›flma süresince araflt›rma kriterlerine uyan

394 gebe tespit edildi. Ortalama gebelik haftas›:
12.40 ± 1.06 bulundu. Anne yafl ortalamas› 27.58 ±
5.69 olup yafl aral›¤› 17 ile 44 aras›nda de¤iflmek-
teydi. Dört yüz üç fetüsün 3’ü trizomi 21, 1’i trizo-
mi 18, 1’i 12. haftada abortus, 1’i kifoskolyoz, 1’i
asimetrik inrauterin büyüme k›s›tlamas› nedeniyle
26. haftada erken do¤um nedeniyle ölüm, 1’i kar-
yotip olarak normal ancak fetal anomali nedeniyle,
1’i anensefali nedeniyle t›bbi tahliye yap›lan olgu-
lard› ve bu 9 olgu nomogram oluflturulurken çal›fl-
maya dahil edilmedi. Kromozomal ve yap›sal ola-
rak normal 394 fetüsün 21’inde (%5.3) gerekli po-

zisyon sa¤lanamad›¤› için ölçüm yap›lamad›. CRL’
ye göre burun kemik ölçümleri Tablo 1’de gösteril-
mifltir. Normal olgular›n nazal kemik uzunlu¤u CRL
art›fl› ile birlikte lineer olarak artt›; nazal kemik
uzunlu¤u ile CRL aras›nda anlaml› korelasyon sap-
tand›. Nazal kemik ile CRL aras›ndaki iliflkinin reg-
resyon analizi yap›ld›¤›nda regresyon denklemi:
y=0.7561 + 0.0197 x CRL, r= 0.489, p<0.001, (Gra-
fik 1) olarak bulundu. Ayr›ca nazal kemik uzunlu-
¤u ile BPD, FL, AC ve HC aras›nda istatistiksel ola-
rak anlaml› korelasyon saptand›. Nazal kemik ile
BPD aras›ndaki iliflkinin regresyon analizi yap›ld›-
¤›nda bulunan regresyon denklemi: y=0.7843 +
0.0566 x BPD, r= 0.4701, p<0.001 (Grafik 2), nazal
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Tablo 1. Normal olgularda CRL’ye göre nazal kemik uzunlu¤u.

Nazal kemik mm
CRL mm n: 394 Ölçülebilen Anne yafl 

n: 373 ortalamas› Ortalama  ± SS De¤iflim Aral›¤›

45-54 55 50 28.20±5.56 1.75±0.30 1.0-2.6

55-64 137 130 27.47±5.65 1.94 ±0.29 1.2-2.8

65-74 137 132 27.71±5.53 2.11± 0.35 1.5-3.1

75-84 65 61 26.18±5.37 2.27±0.29 1.7-3.0

SS: Standart sapma

Grafik 1. CRL’ye göre nazal kemik uzunlu¤u de¤iflimi.
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kemik ile HC aras›ndaki iliflkinin regresyon analizi
yap›ld›¤›nda bulunan regresyon denklemi:
y=0.5973 + 0.0177 x HC, r= 0.5141, p<0.001 (Gra-

fik 3), nazal kemik ile AC aras›ndaki iliflkinin reg-
resyon analizi yap›ld›¤›nda bulunan regresyon
denklemi: y=0.6802 + 0.0214 x AC, r= 0.4919,
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Grafik 2. BPD’ye göre nazal kemik uzunlu¤u de¤iflimi.
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Grafik 3. HC’ye göre nazal kemik uzunlu¤u de¤iflimi.
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p<0.001 (Grafik 4), nazal kemik ile FL aras›ndaki
iliflkinin regresyon analizi yap›ld›¤›nda bulunan

regresyon denklemi: y=1.4028 + 0.0758 x FL,
r=0.4763, p<0.001 (Grafik 5) olarak saptand›. 
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Grafik 4. AC’ye göre nazal kemik uzunlu¤u de¤iflimi.
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Grafik 5. FL’ye göre nazal kemik uzunlu¤u de¤iflimi.
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Tart›flma 
Trizomili fetüslerda burun kemiklerindeki ke-

mikleflme gecikmektedir.3,4 Güncel çal›flmalar
Down sendromu ve di¤er kromozom anomalileri-
nin gebeli¤in ilk trimesterinde taranmas› gereklili-
¤ini savunmakta ve bu yönde çeflitli çal›flmalar ya-
p›lmaktad›r.5 Burun kemi¤i hipoplazisinin tan›nma-
s› için öncelikle ultrasonografinin zaman›nda ve iyi
kullan›m›, çal›fl›lan toplulu¤un özelliklerinin ve ev-
rensel normallerden sapma olup olmad›¤›n›n bilin-
mesi gerekmektedir. Bu nedenle yap›lacak incele-
melerden önce o konuda temel e¤itimin al›nmas›,
normal gruplarda gerekli ölçümlerin yap›lmas›,
bunlar›n geriye dönük de¤erlendirilmesi ve sürek-
li olarak denetlenmesi esast›r.6 Bu noktadan hare-
ket ederek hastanemizde yap›lan 11-13+6. hafta ta-
ramas› s›ras›nda kendi toplulu¤umuza ait verilerin
ve nomogramlar›n oluflturulmas› amac› ile mevcut
çal›flma planlanm›fl ve bir y›l boyunca sürdürül-
müfltür. Son y›llarda dünya literatüründe ele al›nan
11-13+6. haftalarda nazal kemik ölçümleri ile kendi
toplumumuza ait verilerle nomogram oluflturul-
mufltur. Literatürde e¤itimli ultrasonografistlerle ba-
flar›l› ölçüm yapma oran› nazal kemik için %90-99
aras›nda olup bizim çal›flmam›zda da %94 olarak li-
teratürle benzer bulunmufltur.3,4 Abortus sonras› ya-
p›lan incelemelerin içinde burun kemiklerinin gö-
rülebildi¤i en erken fetüs büyüklük ölçümü CRL 42
mm olarak bildirilmifltir.1 Bu kemiklerin gebeli¤in
10. haftas›nda, 0.8 mm.den itibaren ölçülebilecek-
leri ileri sürülmüfltür.7 Çal›flmam›zda en düflük öl-
çüm de¤erimiz gebeli¤in 11. haftas›nda 1.0 mm idi.
Bizim çal›flmam›zda 11-13+6. haftalarda nazal kemik
uzunluk ortalamas›, Sonek ve arkadafllar› ile Orlan-
di ve arkadafllar›n›n bildirdi¤inden daha düflüktü.4,8

Cicero ve arkadafllar› ile Cusick ve arkadafllar›n›n
çal›flmas› ile karfl›laflt›r›ld›¤›nda ortalama nazal ke-
mik uzunlu¤u benzer olarak saptand›.9,10 Farkl› öl-
çümlerin muhtemel aç›klamas› teknik farkl›l›klar
nedeni ile olabilir. Tecrübeli ellerde dahi 11-13+6.

haftalarda nazal kemik de¤erlendirilmesi oldukça
zordur. Ek olarak az deneyimli ultrasonografistler-
ce fetüs burnunun üzerindeki derinin nazal kemik
ile kar›flt›r›lmas› nadir de¤ildir, yeterli e¤itim ve de-
neyim gerektirir. Burun kemi¤i gebeli¤in 10. hafta-
s›ndan sonra ultrasonografi ile görüntülenebilen ve
asl›nda iki ayr› kemikten oluflan bir yap›d›r.11 Uy-
gun planda incelenmez ise normalden daha k›sa
veya uzun ölçümleri al›nabilir hatta mevcut olma-
d›¤› zannedilebilir.12-14 Cihaz kalitesi, uygulay›c›n›n
tecrübesi, oligohidramniyos, obezite, fetüs pozis-
yonu ve gebelik haftas› da de¤erlendirme baflar›s›-

n› etkileyebilir.15 Azalm›fl ultrasonografi çözünürlü-
¤ü da¤›l›m› artt›r›r ve ölçüm daha büyük olur. Ça-
l›flmam›z›n transvajinal olarak yap›lmas› büyük
oranda kemik da¤›l›m›n› önleyerek daha net bir
görüntü elde etmemizi ve daha do¤ru bir ölçüm
yapmam›z› sa¤lad›. 

Sonuç 
11-13+6. haftalarda nazal kemik yoklu¤u ya da

hipoplazisi trizomi 21 ve di¤er trizomiler için art-
m›fl riskli fetüslar› yüksek etkinlik ile tan›r. Bu haf-
talarda deneyimli ellerde nazal kemik ölçümünün
vakalar›n tamam›na yak›n›nda ölçülebilece¤i düflü-
nülmektedir. Bu amaçla birinci trimesterde kendi
toplumumuzda kromozomal ve morfolojik olarak
normal fetüslara ait nazal kemik nomogram› olufl-
turduk ve nazal kemik hipoplazisinin saptanmas›
amac› ile sunduk.
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