Bildiri Ozetleri

dogan bebek sayisi ¢calisma grubunda 4 (%1.2), kontrol gru-
bunda 10 (%3.1) olarak bulunmustur (p=0.17). Dogum sekli
agisindan ¢aligma grubunda: A- 4000-4499 gr arast dogan be-
beklerin 138’ i (%44.2) sezaryen, 124’ i (%39.7) vajinal do-
gum olarak gerceklestirilmigtir. B- >4500 gr. dogumlarin 36
s1 (%11.5) sezaryen, 14’ i (%4.4) vajinal yolla gerceklestiril-
mistir. >4500 gr. olgularin 3 tanesinde dogum tartist >5000
gr. hesaplanmug olup, timi de sezaryenle dogurtulmustur.
Kontrol grubunda ise 138 (%43.6) sezaryen ve 178 (%56.4)
vajinal yolla dogum ger¢eklesmigtir.

Sonu¢: Dogum tartist 24000 gr olan bebeklerde dogumda
goriilen komplikasyon ve sezaryen oranlarinda anlamli bir
fark varken, bebeklerin Apgar skorlar1 arasinda istatistiksel
anlaml bir fark saptanmamustir.

Anahtar soézciikler: >4000 gr dogum agirhigi, gebelik komp-
likasyonu, dogum sekli, prognoz
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Amag: Sigara kullanimi, barindirdig1 4000’den fazla kimyasal
ile, insan sagligini olumsuz etkileyen énemli bir halk saglg:
sorunudur. Sigara ayni zamanda insandaki tiyosiyanatin en
6nemli kaynagidir. Pendrin insanda tiroid, bobrek, meme do-
kusu, plasenta ve endometrium gibi dokulardan salindig1 gos-
terilen bir integral membran proteinidir. Bulundugu doku-
larda iyot, klor, bikarbonat, hidroksit ve tiyosiyanat transferi
yapmaktadir. Bu caligma sigara iciminin plasental pendrin
tizerine etkisini aragtirmak amaciyla yapildi.

Yoéntem: 61 plasental doku (28 sigara igen, 33 sigara igmeyen
kontrol grubu) immiino-histokimyasal olarak pendrin ile bo-
yanma siddetine gore degerlendirildi. Pozitif immiin boyan-
ma siddeti bir puanlama sistemine (0, boyanma yok; +, hafif;
++, orta; +++, siddetli) gore belirlendi.

Bulgular: Sigara icen grupta bebek dogum kilolar: istatistik-
sel olarak anlamli (p=0.024), anne ve bebek tiroid stimulan
hormon (TSH) diizeyleri istatistiksel olarak anlamli olma-
makla birlikte daha diisiik saptandi. Kontrol grubunda pla-
sentalarin %24t boya tutmazken; %751 pendrin ile hafif
olarak boyand. Sigara icen grupta ise %14 pendrin ile bo-
yanma yokken, % 54’tinde hafif, %28.5’inde orta, %3.5’inde
siddetli boyanma gozlendi (p=0.006).

Sonug: Literatiirde sigara icen anne ve bebeklerinde serum
tiyosiyanat diizeylerinin yiiksek, anne siitiinde ise iyot diizey-

lerinin diisiik oldugu bildirilmektedir. Yiiksek serum tiyosiya-
nat diizeylerinin kompetetif olarak anne siitiinde iyot eksres-
yonunu azaltarak bebekte iyot eksikligine sebep oldugu ileri
stirilmektedir. Caligmamizda da sigara icen kadmlarm pla-
sental pendrin boyanma giddetinin artmig olmasi, muhtemel
yiksek serum tiyosiyanat diizeyine sekonder azalmig plasen-
tal iyot transportunu diigiindiirmektedir. Bu konuda ileri ¢a-
lismalara ihtiyag vardir.

Anahtar sozciikler: Pendrin, plasenta, sigara, tiyosiyanat
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Klinigimizde postpartum tani aalan dekompanse
dilate kardiomyopati olgusu
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Amag: Peripartum dilate kardiyomyopati, mortalitesi yiiksek,
ciddi bir kalp yetmezligi tablosudur. Insidansi 1/15000dir.
Otoimmun nedene bagl gelistigi diistintilse de etiyolojisi net
degildir. Bu sunumda klinigimizde gebelik takipleri yapilmus,
herhangi bir kardiyak sikayeti veya bulgusu olmayan ancak pe-
ripartum dénemde dilate kardiyomyopati gelisen bir olgunun
giindeme getirilerek tartigtlmasi amacglanmugtir.

Olgu: 32 yaginda, ilk gebeligi olan ve gebelik boyunca takip-
lerinde herhangi bir problem izlenmeyen hastamiz 38. gebe-
lik haftasinda gece gelisen ani dispne ve tasikardi nedeniyle
acil servise bagvurdu. Fizik muayenesinde; TA 120/70 mm
Hg, nabiz 156/dakika, solunum sesleri bilateral akciger alt
zonlarda azalmis, siyanotik, pozisyonel dispne ve ajitasyonu
mevcuttu. Oksijen saturasyonu %90 olarak saptandi. Acilen
ameliyathaneye alarak genel anestezi altinda sezaryen ile
3000 gr 7/9 APGAR’l1 tek canli kiz bebek dogurtuldu. Hasta-
nin operasyon sirasinda bakilan arteryel kan gazlar1 metabolik
asidoz ile uyumlu olup pH 6,1 idi. Hasta postoperatif donem-
de entiibe olarak koroner yogun bakimda takip edilerek yapi-
lan EKO sonucunda EF %30, dekompanse kardiak yetmezlik
ve peripartum dilate kardiyomiyopati teshisi konuldu. Tki giin
sonra solunumu rahatlayan, tasikardisi diizelen ve ekstiibe
olan hastanin tedavisi diizenelenerek taburcu edildi.

Tartisma: Peripartum dilate kardiyomiyopati, gebeligin son
bir ay1 ile postpartum 5. aylar arasinda azalmis EF ile seyre-
den sol ventrikiil yetmezligi seklinde karsimiza cikar. Kalp
yetmezligine sebep olan diger tiim etiyolojilerin diglanmas
ve son 1 ay icerisinde hastada herhangi bir kalp rahatsizhig:
olmamasi ile tan1 konulur. Multidisipliner yaklagimla hastala-
ra erken dénemde tani konularak hizla miidahale edilmesi
son derece 6nemlidir. Peripartum dilate kardiyomiyopati %2
oraninda mortal seyredebilir. Postpartum tromboemboli ris-
ki agisindan da hasta yakin izlenmelidir.
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Anahtar sozciikler: Gebelikte kalp hastaligi, kalp yetmezli-
gi, peripartum dilate kardiyomyopati
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Hemivertebranin prenatal tanisi: Olgu sunumu
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Amag: Vertebranin agilanma veya egrilmesine yol agan en
onemli faktor anormal olugsmus omurlarin asimetrik biiytime-
sidir. Anormal olusumlar, omurun yarisinin gelisememesi (he-
mivertebra) ya da anormal olarak birbirine baglanmis omurlar
olmak tizere iki sekilde kargimiza ¢ikabilir. Bu iki tipin birlik-
te goriildigi durumlar da olabilir. Bu sunumda 15. gebelik
haftasinda tespit edilen bir hemivertebra olgusu baglaminda
giincel literatiir bilgilerinin tartiglmas: amaclanmigtir.

Olgu: 41 yasinda, gravida:4 parite:2 abortus:1 yagayan:2 olan
ve merkezimizde takipte olan hastamizin 15+5 haftalik gebe
iken yapilan ultrasonografisinde fetal vertebrada acilanma
farkedildi. fleri anne yagi ve ultrasonografide anormal bulgu
nedeniyle amniyosentez yapildi. Amniyosentez sonucu nor-
mal karyotip (46,XX) olarak rapor edildi. 20+5 hafta iken ya-
pilan ayrintili fetal ultrasonografide BPD 46 mm (20 hf), FL
30 mm (19+4 hf), HL 30 mm (20 hf) olarak ¢l¢iildi. Verteb-
ra sagital kesitte normal goriinimde olmakla birlikte koronal
kesitte hemivertebraya bagli oldugu diisiintilen lateral acilan-
ma izlendi. Tlerleyen gebelik haftalarinda hemivertebra go-
riintiisii giderek daha da belirginlesti.

Tartisma: Hemivertebra 1000 dogumda 0.5-1.0 oraninda
rastlanan bir vertebra anomalisidir. Kizlarda daha sik goriilir.
Jarcho-Levin, Klippel-Fiel, VATER, VACTERL sendrom-
larinin, OEIS kompleksinin, Potter sekansinin ve acik spina
bifidanin bir komponenti olabilir. Izole vertebral anomaliler-
de kromozomal anomali insidansi olduk¢a diistiktiir. Hemi-
vertebra genellikle 20-28. gebelik haftalarinda tani almakla
birlikte, vertebral osifikasyonun izlenebildigi 12 hafta sonra-
sinda daha erken de farkedilebilir. Vertebral anomali sapta-
nan fetuslarda ozellikle kardiyak, renal ve gastrointestinal
anomalilerin mevcut olup olmadiginin degerlendirilmesi ge-
rekir. Izole olgularda gebeligin devami durumunda erken
postnatal degerlendirme, yakin takip ve erken tedavi ile ciddi
skolyoz ve komplikasyonlar1 énlenebilir.

Anahtar sézciikler: Hemivertebra, skolyoz, vertebral ano-
mali
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Geg intrauterin donemde tespit edilen posterior
fossa anomalisi
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Amag: Mega sisterna magna (MSM), Dandy Walker malfor-
masyonu ve vermian hipogenezi/hipoplazi ile birlikte hetero-
jen posterior fossa anomalilerini olugturur. Posterior fossa
malformasyonlarinin insidans: 5000 canli dogumda 1’dir. Bu
sunumda 33. gebelik haftasi sonrasinda klinigimizde takip
edilerek dogumu gerceklestirilen bir olgunun literatiir bilgi-
leri 1s1ginda tartigilmast amaglanmugtir.

Olgu: 30 yaginda ilk gebeligi olan olgumuz 33+1 haftada
merkezimize bagvurdu. Ultrasonografide sisterna magna 2.7
cm, frontal bossing ve dolikosefali izlendi, ek anomali saptan-
madi. Gegirilmis enfeksiyonu destekleyen serolojik bulgusu
yoktu. Fetal MR incelemesi ‘dolikosefali, posterior fossada
MSM veya kistik yapiya ait olabilecek goriiniim, serebellar
hemisferler normalden bir miktar kiigiik’ olarak raporland.
Takiplerde sisterna magna boyutunda belirgin degisiklik ol-
madi. 37+1 hafta iken fetal distres nedeni ile sezaryen ile 3060
gram erkek bebek dogurtuldu. Kafa seklinde belirgin bozuk-
luk diginda sorunu olmayan yenidogan taburcu edilerek po-
liklinik takibine alindi. Postnatal ultrason incelemesi MSM’yi
desteklerken, postpartum 3. haftada yapilan kranial MR ince-
lemesi araknoid kist ile uyumlu idi.

Yorum: MSM’nin ayirici tamisinda araknoid kist, Blake pos
kisti, Galen ven anevrizmasi ve diger posterior fossa anoma-
lileri yer alir. Fetal MR tanida yardimeidir. Bizim olgumuzda
antenatal incelemelerde MSM tanisi diisiiniilmekle birlikte
postnatal 3. haftada MR araknoid kist olarak rapor edilmistir.
Araknoid kistler yenidogandaki tiim kranial kitlelerin %1’ini
olusturur, genellikle 3. trimesterde tan1 alirlar. Izole olabile-
cekleri gibi ventrikillomegali ve korpus kallosum disgenezisi
ile birlikte olabilirler. MSM veya araknoid kist tanisi alan fe-
tuslarda eglik edebilecek intrakranial/ekstrakranial anomaliler
taranmali ve karyotip bakilmasi 6nerilmelidir. MSM enfeksi-
yonlara sekonder olarak da gelisebilir. Hem izole MSM hem
de izole araknoid kist olgularinda nérogelisimsel sonuglar ge-
nellikle olumludur.

Anahtar sozciikler: Araknoid kist, mega sisterna magna,
prenatal tan
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Konunun Onemi: Uterus atonisi genellikle miadma yakin
dogumlardan sonra gériilen, yetersiz uterus kasilmasina bag-





