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Amac: Fetal intra-abdominal umbilikal damar varisi (FTUV)
umbilikal venin anevrizmatik dilatasyonudur ve umbilikal
kord anomalilerinin yaklagik %4"iinii olusturur. FIUV varisi,
umbilikal ven ¢apinin 9 mm’den fazla oldugu bir durum ola-
rak tanimlanmaktadir.

Olgu: kinci hamileligini yasayan 26 yagindaki hastanin detayli
anatomik taramasinda, fetal umbilikal vende varikoz genisleme-
ler tespit edildi; umbilikal ven ¢ap1 10.2 mm olarak 6lctildii. Fe-
tusta umbilikal venin abdomene baglanti noktasinin altinda 18
mm capli varikoz genigleme goriildii. Gebeligin 32. haftasindan
sonra fetal biiytime geriligi gozlemlendi. Hastanin son adet d6-
nemi dikkate alindiginda, gebeligin 39. haftasinda bes haftalik
intrauterin biiyime geriligi mevcuttu. Hasta sezaryen operas-
yon ge¢irdi. Dogumdan sonraki 7. giinde gergeklestirilen ultra-
son ve Doppler ultrasonografi muayenelerinde, yenidoganin
abdomenindeki venoz yapilarin normal oldugu tespit edildi.

Bulgular: FIUV, insidans oran1 1/2300 olan nadir bir komp-
likasyondur ve tiim umbilikal kord malformasyonlarinin yak-
lagik %4’ tini olugturur. Bu hastalarda gebelik prognozunun
genel olarak iyi oldugu bildirilmesine ragmen, konkomitant
fetal anomali riski nedeniyle FIUV bulgularinin anomali ta-
ramasi igin bir gosterge olabilecegi de belirtilmektedir. Olgu-
muzda gerceklestirilen fetal taramada hicbir konkomitan
anomali goriilmemistir. Gebelik takiplerinde intrauterin bii-
yime geriligi bulunmustur.

Sonug: FIUV prognozu genel olarak iyidir. Cogu olguda yakin
sonografik takibin terme kadar yeterli olacag1 ve gebeligin son-

landirlmasinin gerekli olmayacag diisiiniilmektedir. Dogum
zamanlamasi, komplikasyonlarin seyrine gore degisebilir.

Anahtar soézciikler: Umbilikal ven, varis, prenatal tani.
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Tunus

22 yaginda, G1PO bir hastada artmug ense kalinhiginin etiyoloji-
sini aragtirirken, baglangigta formiilii normal olan bir karyotip
uyguladik: 46xy. Gebeligin 18 ila 22. haftalarinda gerceklestiri-
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len bir fetal ekokardiyografi normaldi ve beyin MRI (manyetik
rezonans goriintiileme) 6l¢iimii de normaldi. 22. gebelik hafta-
sinda yapilan ultrasonografide, diger semptomlar olmaksizin
hepatik bir vaskiiler anormallik g6zlemlendi. Stiphelenilen ta-
ni1, umbilikal ven ile inferior vena kava arasindaki yiiksek dere-
celi arteriovendz santin olusumuyla birlikte duktus venozus
ageneziydi. Genetik uzmanu, bir genetik sendromundan siiphe-
lendi ancak hasta, herhangi bir inceleme yapilmasim istemedi.
Duktus venozus agenezi, farkli muhtemel sistemik-portal-um-
bilikal anomalilerin bir ekspresyonu olabilir. Fizyolojik sonug-
lar, ikame anastomozlarin tipine gore degismektedir. Duktus
venozus agenezi tam anlamuyla izole olabili. NOONAN ve
JOUBERT SENDROMU gibi genetik bir sendromun belirti-
lerinden biri de olabilir. Olgumuzda, duktus venozus agenezi,
artmig ense kalinlig ile iligkiliydi. Literatiirde benzer bir olgu-
ya rastlamadik.

Anahtar sozciikler: Ense kalinligi, arantius.
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Olgu: 42 yasinda gebe perinatoloji poliklinigimize ikili test
icin gonderildi. Tlk trimester kombine testi 1/1240. Maternal
yas nedeniyle yapilan ikinci trimester ayrintilh muayenesinde
her iki gozde katarakt ile uyumlu sonografik goriintii saptan-
masi lizerine hastaya genetik tan1 6nerildi. Hasta genetik tan1
yaptirmay1 kabul etmeyip rutin takiplerine devam etti. Mii-
kerrer ¢/s endikasyonu ile 39. haftada 3450 gr, kiz bebek Ap-
gar 8-9 dogurtuldu. Postpartum saptanan atipik yiiz (¢ekik
g0z, konjenital katarakt ve makroglossi) nedeniyle istenen ge-
netik test Down Sendromu ile uyumlu saptandi. Yenidogan-
da yapilan diger sistemik muayeneler normal saptandi. Bu
ytzden katarakt icin operasyon planland.

Sonu¢: Down sendromu igin risk gruplarinda prenatal so-
nografide orbitalarda kontrol edilmelidir.

Anahtar Sézciikler: Down sendromu, goz, katarakt.
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