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Ozetler

uzunluk, fetal fibronektin (fFN), phIGFBP-1 (Actim partus
test) ve sitokinler (IL-6, IL-2R ve TNF-alfa) arasindaki
iligkiyi belirlemeyi amacladik.

Yoéntem: Preterm dogumu diisiindiiren semptom ya da
sikdyetlerle Eyliil 2013 ile Mart 2014 tarihi arasindaki 6 aylik
dénemde bagvuran hastalar ¢alismaya dahil edilmigtir.
Calismaya katilmayr kabul eden hastalara, fetal fibronektin,
phIGFBP-1 (Actim partus testi) ve servikovajinal IL6, IL2R
ve TNF-alfa icin vajinal siirtintii alimmasinin yani sira rutin
hastane protokolii uygulanmugtir. Sonug degiskeni, hastaneye
bagvuru giintinden itibaren 14 giin i¢inde preterm dogumun
gerceklesmesiydi.

Bulgular: Bagvurudan sonraki 14 giin icinde 36 hasta
(%62.07) dogum yapu. Fetal fibronektin testi, preterm
dogumun 6nemli bir belirtecidir. Fetal fibronektin testi poz-
itif ¢ikan hastalarda preterm doguma yo6nelik risk oran1 6.429
olarak bulunmustur (95%CI 1.991-20.758). Bagvurudan
itibaren 14 giin icinde dogum yapan hastalarin ayrica, istatis-
tiksel olarak pozitif phIGFBP-1 testi sonucuna sahip olma
ihtimali bulunmaktaydi (p=0.02). Bagvurudan itibaren
hamileligi devam eden olgulardan biri hari¢ timi, 500
U/mL’nin alunda IL-2R serum seviyesine sahipti ve iki
grubun konsantrasyonlar1 arasindaki fark, istatistiksel olarak
anlamliydr (p=0.044). Calisma grubumuzda hastaneye
bagvurudan sonraki 14 giin i¢inde dogum yapan hastalarda
ortalama servikal uzunluk 18.78+5.8 mm olarak ol¢iilmiis
olup, 14 giin sonrasinda da hamileligi devam eden hastalarin
ortalama servikal uzunlugundan (23.87+6.36 mm) anlamh
derecede diisiik bulunmugtur. Bulgularimiz, servikal uzun-
lugun anlamli derecede CVF’deki IL-6 konsantrasyonuyla
iligkili oldugunu (Spearman katsayist R = -0.382, p<0.05)
gostermigtir; Ornegin iki parametre arasinda negatif bir
dolayli korelasyon bulunmaktadir ve bu da, CVF’deki artmug
IL-6 konsantrasyonlarinin serviks kisalmasi anlamina gelme-
si (ya da tam tersi) demektir. Servikal uzunluk ayrica pozitif
phIGFBP-1 testi ile iligkiliydi; 6rnegin pozitif test sonucuna
sahip hastalar ortalama 18.5+4.63 mm serviks uzunluguna
sahipti ve 23.43+7.39 mm ile negatif test sonucuna sahip
hastalardan anlamli derecede diistiktii (p=0.003).

Sonug: Calismamizda aragurdigimiz biyokimyasal belirtegler
ile, preterm dogumun tahmininde sadece kismi bagar1 elde
edilmigtir. Distik riskli grupta miiteakip gereksiz miida-

haleleri 6nlemek ve yiiksek riskli hasta gruplarinda bu tir
miidahalelerden fayda saglamak amaciyla, bu tiir bir testi kul-
lanmanin fayda-maliyet degerlendirmesi bakimindan ek
aragtirmalar gerekmektedir.

Anahtar sozciikler: Preterm dogum, servikal uzunluk,
prediktif deger.
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Amag: Altun standart kabul edilmesine ragmen fetal bag an-
gajmaninn dijital muayene yoluyla degerlendirilmesi, olduk-
¢a subjektif bir yontemdir. Ultrason, objektif ve uyarlanabilir
Olciimlerle fetal bag angajmaninin tanimlanmasina yonelik
yeni bir yontem olabilir.

Yontem: Yiiz vakalik bir seride prospektif bir ¢alisma ger-
ceklestirerek, fetal angajmanin klinik degerlendirmesini ul-
trason olctimleriyle kargilagtirdik. Ultrason muayenesi do-
gumhanede gerceklestirildi. Prob anovulvar bélgeye yerlesti-
rildi. Perineum ile fetal kafa kemiginin eksternal levhas: ara-
sindaki mesafe ol¢tildi.

Bulgular: Ultrason 6l¢iimleriyle, perineum ile fetal kafa kemi-
ginin eksternal levhasi arasindaki mesafe 13 ila 75 mm arasin-
da bulundy; perineum ile suksadenum ¢ikintist arasindaki me-
safe 22 ila 68 mm arasinda bulundu. Perineum ve fetal kafa ke-
miginin eksternal levhasi arasindaki mesafe icin angajman tani-
sinin belirttigi degerin tizerinde bir esik deger elde etmeye ca-
istk. %98.63 pozitif prediktif degere, %86.74 hassasiyetle ve
%94.11 spesifite ile 6nerilen esik deger 55 mm’dir.

Sonug: Transperineal ultrason, perineum ve fetal bag arasin-
daki mesafeyi 6lgerek fetal bag angajmanini tanimlada basit ve
kolay bir yontemdir. Bu yeni yontem, 6rnegin suksadenum
¢tkintist ile klinik muayenenin sonugsuz bir gekilde engellen-
mesi durumunda dogumhanede oldukga faydali olabilir.

Anahtar sozciikler: Ultrason, angajman, dogum.
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