
Cantrell pentalojisi tan›s› konuldu ve 12 hafta 3 günlükken
gebelik sonland›r›ld›. 

Tart›flma: Prenatal dönemde EK tan›s›, fetal kalbin toraks
d›fl›nda görülmesiyle konuldu. EK, intrinsik kalp hastal›¤› ve
di¤er orta hat anomalileriyle iliflkili olabilir. Olgular›n büyük
ço¤unlu¤unda anöploidi, özellikle de Trizomi 18 bildirilmifl
olup kromozom analizi önerilmektedir.

Sonuç: Ektopia kordis tan›s›, gebeli¤in erken haftalar›nda
dikkatli bir ultrason muayenesiyle konulabilir. Ektopia kordis
özellikle Trizomi 18 için yüksek risklidir. Bu durumun ak›lda
tutulmas› ve amniosentez yap›lmas› önerilmektedir.

Anahtar sözcükler: Ektopia kordis, Cantrell pentalojisi, pre-
natal tan›.

PB-030
Erken do¤um tehdidi olgular›nda tokolitik 
tedavi öncesi ve sonras› fetal ve uterin arter
Doppler bulgular›n›n karfl›laflt›r›lmas›
Alev Atis1, Gulden Tuncer2, Savas Ozdemir2, Nazl› Felek2

1Kanuni Sultan Süleyman E¤itim ve Araflt›rma Hastanesi, Kad›n-Do¤um
Klini¤i, ‹stanbul; 2fiiflli Etfal E¤itim ve Araflt›rma Hastanesi, Kad›n-Do¤um
Klini¤i, ‹stanbul

Amaç: Erken do¤um, geliflmifl ülkelerdeki yenido¤an hasta-
l›k ve ölümlerinin en önemli nedenidir. çal›flman›n amac›, er-
ken do¤um tehdidi ile klini¤imize baflvuran preterm gebelere
uygulanannifedipin ve ritodrinin, fetal ve maternal doppler
de¤iflikliklerini inceleyerek etkinliklerini karfl›laflt›rmak ve te-
davi baflar›s› elde edilecek gebeleri önceden saptayabilmekti.

Yöntem: Çal›flmam›z fiiflli Etfal E¤itim ve Araflt›rma Hasta-
nesi Kad›n Hastal›klar› ve Do¤um Klini¤inde Ocak 2010-fiu-
bat 2011 tarihleri aras›nda preterm eylem tehdidi tan›l› 64
gebede gerçeklefltirildi. Olgular, 24-36. gebelik haftalar› ara-
s›nda, latent fazda,iki saatlik yatak istirahatine ra¤men, elle
muayene ya da tokokardiyografi ile 10 dakikada 2 veya daha
fazla kontraksiyon tespit edilen ve bu kontraksiyonlar› devam
eden tekiz gebelerden seçildi. Fetal distres, dekolman plasen-
ta, koryoamnionit, preeklampsi ve fetal anomalisi olan gebe-
ler çal›flma d›fl› tutuldu. Çal›flmaya her iki ilaç grubundan top-
lam 64 hasta randomize olarak dahil edildi. Randomize ola-
rak iki gruba ayr›lan bir grup hastaya ritodrin, di¤er gruba ise
nifedipin tedavisi uyguland›. Gebelerin klinik ve laboratuvar
parametreleri, servikal uzunluklar›, tedavi öncesi ve sonrasi
umbilikal, her iki uterin arterler, ductus venozus ve orta se-
rebral arter Doppler ultrasonografi de¤erleri incelendi. 

Bulgular: Çal›flman›n sonuçlar› incelendi¤inde; umblikal ar-
ter, orta serebral arter ve ductus venozus Dopplerleri tedavi
öncesi ve sonras› de¤erleri, ilaçlar›n do¤umu geciktirme süre-
leri aç›s›ndan ikigrup aras›ndaki de¤erler istatistiki olarak an-

lams›z bulundu. Tek anlaml› de¤ifliklik uteroplasental dola-
fl›mda saptand›.Nifedipin kullanan grupta uterin arter PI de-
¤erleri tedavi sonras›nda anlaml› olarak düflük bulundu.

Sonuç: Her iki ilac›n etkinli¤inin ve vaskuler yan etkilerinin
benzer olmas› nedeniyle tokolitik tedavide kullan›lacak olan
ilac›n belirlenmesinde yan etki profili, ilac›n maliyeti, kolay uy-
gulanabilirli¤i ve hasta uyumu göz önünde bulundurulmal›d›r.

Anahtar sözcükler: Doppler ultrasonografi, nifedipin, ri-
todrin.

PB-031
Orta serebral arter / umbilikal arter oran›
Doppler velosimetrisi ve preeklampside
yenido¤an›n durumu
Ana Daneva Markova1, Marija Hadzi Lega1, 
Milan Stefanovic2, Andrijana Sterjovska3

1Kad›n Hastal›klar› ve Do¤um Bölümü Üniversite Klini¤i, Üsküp,
Makedonya; 2Kad›n Hastal›klar› ve Do¤um Bölümü Üniversite Klini¤i,
Nifl, S›rbistan; 3T›p Fakültesi, ‹fltip, Makedonya

Amaç: Plasental ve fetal dolafl›ma yönelik Doppler velosi-
metri çal›flmalar›, fetal sonucunu gelifltirmede bir f›rsat suna-
rak, fetal sa¤l›¤›na iliflkin önemli bilgiler sa¤layabilir. Çal›fl-
mam›zda, post-term gebe kad›nlarda perinatal sonuçlar›n bir
belirteci olarak orta serebralden umbilikal artere kan dolafl›m
h›z› dalga biçimi sistolik/diastolik oran›n› (MCA/UA) de¤er-
lendirmeyi amaçlad›k.

Hastalar ve Yöntem: Bu prospektif olgu-kontrol çal›flmas›-
na dâhil edilen yüz gebe, iki gruba ayr›ld›. Üçüncü trimester-
de olan elli gebe kontrol grubunu (grup A) olufltururken, pre-
eklampsili elli gebe de olgu grubunu (grup B) oluflturdu.
MCA/UA oran›n›n sonuçlar›, perinatal ölüm, fetal distres ne-
deniyle sezaryen do¤um, yenido¤an yo¤un bak›m ünitesine
baflvuru, yenido¤an yo¤un bak›m ünitesinde geçirilen günler
(NICU) ve düflük Apgar skoru fleklinde tan›mlanan olumsuz
perinatal sonuca ve infant sonuçlar›na göre de¤erlendirildi.

Bulgular: Olgular›n %29’u anormal CPR oran›na sahipken
(<1.0), %78’i normal CPR oran›na sahipti (≥1.0). Gebelerin
%22’si vajinal do¤um yaparken, %78’i sezaryen do¤um yapt›.
Yediden büyük APGAR skoru, CPR ≥1.0 de¤erine sahip olgu-
lara k›yasla CPR <1.0 de¤erine sahip olgulara 66 kat daha yük-
sekti. Düflük do¤um a¤›rl›¤›, CPR ≥1.0 de¤erine sahip olgula-
ra k›yasla CPR < 1.0 de¤erine sahip olgularda 4.7 kat daha yük-
sekti (%95 CI 2, 11.1; p< 0.001). Yediden büyük APGAR sko-
ru, sezaryen ile do¤anlara k›yasla vajinal yoldan do¤an neonat-
lar aras›nda 66 kat daha fazlayd› (%95 CI 1.3, 23; p=0.02).

Sonuç: CPR, tek bafl›na kullan›lan UA RI veya BPPS ile k›-
yasland›¤›nda, gebeli¤in hipertansif durumlar›na sahip olgu-
lar› incelemede olumsuz perinatal sonuca yönelik önemli bir
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belirteçtir. CPR, olumsuz perinatal sonuca yönelik bir belir-
teçti (canl› do¤um, APGAR skoru ve düflük do¤um a¤›rl›¤›).
Sezaryen do¤um, hipertansif gebeler için tavsiye edilen do-
¤um yöntemi olmal›d›r. Çal›flmam›z›n örneklem boyutu kü-
çük olsa da sonuçlar›m›z, 1’den küçük MCA/UA Doppler
oran›n›n post-term gebelerde neonatal sonuç bak›m›ndan iyi
bir belirteç oldu¤unu ve morbidite riski alt›ndaki fetüsleri
saptamada kullan›labilece¤ini göstermektedir.

Anahtar sözcükler: Orta serebral arter, umbilikal arter,
preeklampsi.

PB-032
Düflük ve orta derecede yüksek rak›mlarda 
uterin, umblikal ve orta serebral arterlerin
Doppler parametreleri
Ayse Nur Aksoy1, Gonca Batmaz2, Banu Dane2, 
Suna Kabil Kucur1, Ilay Gözükara1

1Nenehatun Hastanesi, Kad›n Hastal›klar› ve Do¤um Bölümü, Erzurum;
2Bezmialem Vak›f Üniversitesi T›p Fakültesi, Kad›n Hastal›klar› ve Do¤um
Anabilim Dal›, ‹stanbul

Amaç: Bu çal›flma, deniz seviyesinde yaflayan kad›nlar ile or-
ta derecede yüksek rak›mda yaflayan miad gebeli¤i olan ka-
d›nlarda maternal ve fetal Doppler parametrelerindeki farkl›-
l›klar› araflt›rmay› amaçlad›. Bu amaçla, orta derecede yüksek
rak›mda ve deniz seviyesinde yaflayan term gebelerdeki ute-
rin, umblikal ve orta serebral arterlerdeki pulsatilite (PI) ve
rezistans (RI) indeks de¤erlerini karfl›laflt›rd›k. Ayr›ca, orta
derecede yüksek rak›mda ve deniz seviyesindeki do¤um ve
plasental a¤›rl›klardaki farklar›n› incelemeyi amaçlad›k. 

Yöntem: ‹ki enstitü Obstetrik Bölümü'ne kontrol için baflvu-
ran (40 hasta, Nenehatun Hastanesi, Erzurum, Türkiye, deniz
seviyesinden 1890 m yükseklikte ve 40 hasta, Bezmialem Vak›f
Üniversitesi, ‹stanbul, Türkiye, deniz seviyesinden 31 m yük-
seklikte) yafl› 20-40 aras›nda de¤iflen, term gebeli¤i olan (≥37
gebelik haftalar›) seksen kad›nbu çal›flmaya dahil edildi. Tüm
kad›nlar etnik olarak Türktü ve ayn› rak›mda sürekli ikamet et-
mekteydi. Bafllang›çta, son adet dönemi sorguland› ve gebelik
yafl›n› onaylamak ve fetal anomalileri tespit etmek ultrasonog-
rafik de¤erlendirilme yap›ld›. Term ve tekiz gebeli¤i olan (her
grupta n=40) seksen kad›na Doppler dalga analizi yap›ld› ve
uterin, umblikal ve orta serebral arterler için pulsatilite ve re-
zistans indeksi de¤erleri kaydedildi. Ayr›ca; cinsiyet, do¤um ve
plasental a¤›rl›klar› t›bbi kay›tlardan elde edildi. Veriler SPSS
program› 12.0 (SPSS Inc, Chicago, IL, ABD) kullan›larak ana-
liz edildi ve ortalama ± standart sapma olarak sunuldu, p<0.05
anlaml› olarak kabul edildi. De¤iflkenlerin normalitesini test
etmek için Kolmogorov-Smirnov testi kullan›ld› Veriler nor-
mal da¤›l›ma uymuyorsa, karfl›laflt›rmalar Mann-Whitney U-
testi kullan›larak yap›ld›.Veriler normal da¤›l›ma uydu¤unda

karfl›laflt›rmalar independent samples t-test kullan›larak yap›ld›
ve Fisher testi yüzde de¤erlerini k›yaslamak için kullan›ld›. 

Bulgular: Gruplar aras›nda klinik özellikler aç›s›ndan fark
yoktu. Orta derecede yüksek rak›mdaki ortalama plasental
a¤›rl›k de¤erleri deniz seviyesindekilerle benzer bulundu
(p>0.05). Orta derecede yüksek rak›mdaki do¤um a¤›rl›¤› de-
niz seviyesi ile karfl›laflt›r›ld›¤›nda düflük olarak gözlendi
(p<0.05). Umblikal ve orta serebral arterlerin PI ve RI de¤er-
leri her iki grupta benzerdi (p>0.05). Ancak sa¤ ve sol uterin
arterlerdeki PI ve RI de¤erleri, orta derecede yüksek rak›m-
da deniz seviyesine göre daha yüksek bulundu (p<0.05, sa¤
uterin arter PI için; di¤erleri için p<0.01). 

Sonuç: Rak›m›n bilateral uterin arter kan ak›fl›n› artt›rd›¤›
görünmektedir ve bilateral uterin arter kan ak›m›nda bu de-
¤ifliklikler kronik hipoksinin yol açt›¤› fizyolojik adaptasyon
ile iliflkili olabilir. Bu adaptasyondaki yetersizlik, yüksek ra-
k›mda gebeli¤e ba¤l› komplikasyonlar›n insidans›nda art›fla
neden olabilir.

Anahtar sözcükler: Doppler, rak›m, gebelik.

PB-033
Preterm erken memebran rüptrünün umblikal
arter Doppler endeksleri üzerine etkisi
Ertugrul Karahanoglu, Oya Aldemir, Deniz Esinler, Safak
Ozdemirci, Erdem Fad›loglu, Serdar Yalvaç, Omer Kandemir
Etlik Zübeyde Han›m Kad›n Hastal›klar› ve Do¤um E¤itim ve Araflt›rma
Hastanesi, Ankara

Amaç: Preterm erken membran rüptürünün sonuçlar›ndan
bir taneside subklinik enfeksiyon varl›¤› ve bu subklinik en-
feksiyonun fetüsde yaratt›¤› metabolik cevapt›r. Bu tablo
FIRS (Fetal Inflamatuar Response Syndrome) olarak tan›m-
lanmaktad›r. PPROM sonras›nda FIRS’›n bir sonucu olarak
kardiyak fonksiyonlarda bozulma tespit edilmifltir. Erken
membran rüptürü olgular›nda koryoamniyonit varl›¤›nda
umbilikal arter doppler ve splenik arter dopplerinde rezistans
art›fl› saptanm›flt›r. Yap›lan çal›flmalarda PPROM olgular›nda
amniyon infüzyonu sonras› umbilikal arter parametrelerinde
düzelme izlenmifltir. Biz çal›flmam›zda erken membran rüp-
türü sonras› fetüsde oluflan sistemik cevab›n ve de¤iflen intra
amniyotik hidrostatik çevrenin vasküler sistemi nas›l etkileye-
bilece¤ini araflt›rd›k. 

Yöntem: Çal›flmam›za Ocak 2013-Temmuz 2013 tarihleri
aras›nda PPROM nedeniyle Etlik Zübeyde Han›m Kad›n
Hastal›klar› ve Do¤um E¤itim Araflt›rma Hastanesi’nde yat›-
r›larak PPROM nedeniyle takip edilen 42 hasta ve kontrol
grubu olarak herhangi bir obstetrik patoloji tespit edileme-
yen 58 gebe al›nd›. Çal›flmaya 34 hafta alt›nda 48 saatten
uzun süreli pprom nedeniyle takip edilen, büyüme geliflme
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