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Amag: Klinigimizde canl ektopik gebelik, t¢iizden ikize re-
diiksiyon, ikiz esinde major anomali olan vakalarda uygula-
nan selekdtif fetosid igleminin perinatal sonuglarini ve ektopik
gebeliklerin akibeti ile ilgili retrospektif verileri sunmay1
amacladik.

Yoéntem: Selekdif fetosid i¢in ultrason egliginde 2-3 ml KCL
(potasyum klorid) intrakardiak uygulanmistir.

Bulgular: ikiz esi major fetal anomalili 3 DKDA ikiz gebelige
ve rediiksiyon amaci ile 1 ti¢iiz gebelige toplam 4 vakaya ultra-
sonografi egliginde intrakardiak KCL uygulandi. Tkiz eginde
fetal anomalisi olan anensafali (n: 1), ensefalosel (n: 1), Patau
sendromu (trizomi 13) (n: 1), ve monokoryonik triamniotik
ticiiz gebelige (n:1) rediiksiyon amacl selektif fetosid uygulan-
di. Ayrica 3 tubal canli ektopik gebelik vakasma da fetosid ya-
pilip ardindan tek doz methotreksat uygulandi. Islem sirasinda
maternal komplikasyon gozlenmedi. Ugiiz olgunun iglem sira-
sinda gebelik haftast 13-14 hafta idi ve dogumdaki ortalama
gebelik haftast 36 hafta idi. Uciiz olguda rediiksiyon islemi
sonrast komplikasyon gelismedi ve 36 haftada saglikl ikiz be-
bekler dogurtuldu. kiz esinde major anomalisi olan grupta en-
sefaloseli ikiz esi olan gebelikte 16. haftada fetosid yapilds, 1
glin sonra diger fetusta fka gorilmedi ve 2 giin sonra hasta
abort etti. Anensefalili ikiz esi olan gebelikte 14 haftada fetosid
uygulandi. Rediiksiyon uygulanan fetustan ayni giin su gelme-
si oldu ve diger ikiz FKA +, suyu normal izlendi. 1 hafta sonra-
ki kontrolde biri ex digeri canli 15 haftalik, suyu normal gebe-
lik izlendi. Bu hasta daha sonra kontrollere gelmedi. Patau sen-
dromlu olan ikiz egine 16 haftada fetosid uygulandi ve suan ise
yapilan USG’de hastada 34 haftalik, amniyon mayi normal
canli gebelik ve ex fetus sol istte olarak izlendi. Bu vakada sim-
diye kadar herhangi bir komplikasyon gelismedi. Canli tubal
ektopik gebeliklere ise tek doz MTX (methotreksat) 6ncesi ul-
trason egliginde intrakardiak KCL uygulandi. Islem sirasinda
maternal komplikasyon olmadi. Olgular 6-7 gebelik haftala-
rinda, fka pozitif olup HCG degerleri yiiksek idi (10.000,
27.000 ve 50.000 idi). Bu olgularda ise HCG degerleri 3—4 haf-
ta aras1 geriledi ve operasyona gerek kalmadi.

Sonug: Dikoryonik diamniyotik ikiz esi major fetal anomali-
li gebeliklerde, monokoryonik triamniyotik {i¢iiz egine tibbi
terminasyon ya da saglikli fetiisin yasam sansin1 artirmaya ve
morbiditeyi azaltmaya yonelik selektif fetosid i¢in ultraso-
nografi egliginde intrakardiak KCL uygulanabilen bir yon-
temdir ve muhtemel komplikasyonlar1 tartigilarak ailelere

prenatal tedavi secenegi olarak sunulmalidir. Ayrica yiiksek
serum B-HCG titresine sahip canli ektopik gebelikte, siste-
mik MTX ile es zamanli intrasac hipertonik KCL kullanim
potansiyel olarak tedavi sonucunu iyilestirmektedir. Riiptiire
olmayan canli ektopik gebeligin bircok tipi lokal KCL ile cer-
rahi miidahale olmadan bagarili bir sekilde yonetilebilir.
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Objective: To retrospectively analyze 16 cases who had mo-
dified transabdominal cervicoisthmic cerclage.

Methods: Cases who had abdominal cervicoisthmic cerclage
in the last 11 years were retrospectively analyzed. In this con-
text, records of sociodemographic characteristics, operation
and pregnancy results of the cases who had undergone cervi-
coisthmic cerclage were reviewed.

Results: The rate of obtaining pregnancy in and after week
34 was found 78.5%. None of the cases had any intraopera-
tive complication. Two cases developed chorioamnionitis on
day 3 of week 17 and day 4 of week 20, while one case had an
unstoppable preterm labor in week 29. Cerclage stitch was
removed and abortus was performed in cases who developed
chorioamnionitis. Pregnancy was ended with a cesarean sec-
tion in all other cases.

Conclusion: Modified transabdominal cervicoisthmic cercla-
ge is a substantial alternative which is reliable and has high
success rates in cases who are not suitable for transvaginal
cerclage.
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ikinci trimester oligohidramnios vakalarinda
transabdominal amniyoinfiizyon:
34 olgunun analizi
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Amag: Oligohidramnios gebelik haftasina gore amnion sivi
miktarinin azalmasidir. Yeterli miktarda amnion sivinin ol-
mamast fetiisun hareketi, biiytimesi, akciger gelisimi ve kord
kompresyonu ile iligkili olarak fetal kayiptan intrauterin as-
fiksiye kadar ¢esitli komplikasyonlara sebep olabilir. Yaklasik
gebeliklerin % 1’inde ikinci trimesterda oligohidramnios g6-
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riilmektedir. Ge¢miste erken baglangicli oligohidramnios ¢o-
gunlukla terminasyon sebebi olarak ortaya ¢ikmaktaydi. An-
cak her ne kadar randomize kontrollii ¢alismalar olmasa da,
amnioinfiizyon ile amnion sivi restorasyonunun en azindan
pulmoner maturite saglanan kadar gebeligin uzatilmasina
faydasi olduguna dair ¢caligmalar mevcuttur. Biz bu ¢aligmada
ikinci trimester oligohidramnios vakalarmda amnioinfiizyon
tecriibemizi sunduk.

Yoéntem: Retrospektif yapilan ¢alismada Ocak 2013 ve Mart
2015 yillart arasinda Mustafa Kemal Universitesi, Perinatolo-
ji Bolimiinde ammnioinfiizyon yapilan hastalar tarandi. Has-
talarin tamaminin amnioinfiizyon sonrast ultrasonografik
anatomik degerlendirmesi mevcuttu. Hastalarin yaglari, gra-
vidalari, pariteleri, amnioinfiizyonun yapildig1 ve dogum yap-
tiklart gebelik haftalar1 kaydedildi. Hastalar aranarak bebek-
lerin perinatal sag kalimu ile ilgili bilgi alind1.

Bulgular: Amnioinfiizyon yapilan 34 hastadan 6’sinin takip
bilgilerine ulagilamadig1 i¢in, 1’inde amnioinfiizyon sonrasi
fetal anomali ve karyotiplemede Trizomil8 ¢ikmasi tizerine
gebelik sonlandirildig1 ve 1 hastada 31. haftada amnioinfiiz-
yon yapildig1 i¢in ¢alismadan ¢ikarildi ve kalan 26 hasta ¢alig-
maya dahil edildi. Ortalama hasta yag1 29.2, gravida 2.9, pari-
te 1.1 ve abortus sayist 0.7 olarak bulundu. Islem yapilan or-
talama gebelik haftas: 21.5 (15.3-27.2), amnion siv1 indeksi
2.1 (0.5-4), islem sayis1 1.6 (1-5) ve ortalama dogum haftala-
r1 26.4 (18-35.4) olarak bulundu. Hastalarin takiplerinde, 4
hastaya islem sirasinda veya hemen sonrasinda aktif amniyon
siv1 gelisi olmast tizerine hasta ve yakinlarinin onami alinarak
terminasyon uygulandi. Dokuz fetiis dogumda ex oldu, 10 fe-
tiisde canli dogum oldu ve 2 fetiisde igslem sonrasi kontrolde
intrauterin ex olarak saptandi. Bir gebelikte abortus ile so-
nuglandi. Canli dogumlarin 6’sinin perinatal dénemde kay-
bedildigi rapor edildi. Toplam 4 bebegin canli oldugu 6gre-
nildi. Ortalama islem ve dogum arasindaki siire 5.1 (0-17)
hafta olarak bulundu.

Sonug: Calismamizda ikinci trimester gebeliklerinde amnioin-
fiizyonun % 18 oraninda perinatal sag kalim oranu ile iligkili ol-
dugu ve ortalama 5 hafta gebeligi uzatug1 goriinmektedir.
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Amag: Bu ¢alismada gec prematiire bebeklerin (32-37 hafta
arast) noro-gelisimsel prognozunu aragtirmak, prognoza etki
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eden antenatal, natal ve postnatal risk faktorlerini belirlemek
amaglanmigtir.

Yoéntem: Caligma, Saglik Bakanligi Dr. Sami Ulus Egitim ve
Arastirma Hastanesi Psikiyatri Cocuk Polikliniginde rutin ta-
kibi olan, ayni hastanenin kadin dogum kliniginde Ocak
2008-Ocak 2013 tarihleri arasinda dogan, 6 ay—6 yas arasi,
bilinen herhangi bir kronik hastalig1 olmayan, 100 adet pre-
matiire ve 100 adet matiir dogmus cocuk olmak tizere toplam
200 ¢ocuk tizerinde gerceklestirildi. Cocuga ait bilgiler birin-
ci derece yakinlarinin doldurdugu anket formu ile elde edil-
di. Antenatal ve natal risk faktorleri dosyalar incelenerek ¢i1-
karildi. Caligmaya alinan cocuklarin psiko-sosyal ve motor
gelisimleri Ankara Gelisim Tarama Envanteri (AGTE) ile
degerlendirilerek prematiir ve matiir bebekler norolojik geli-
sim agisindan kargilagtirild.

Bulgular: Calismamizda gruplar arasinda kronolojik yas, 1.
ve 5. dakika apgar skorlar1 a¢isindan istatistiksel olarak an-
laml1 fark bulunmamigken (p>0.05), dogum haftas: ve dogum
agirhigy arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu
saptandi (p<0.05). Geg¢ prematiirelerin daha stk RDS, hipo-
termi, hipoglisemi, sarilik ve apne yasadiklar1 ve hastanede
kalig stirelerinin termlerden anlaml 6l¢tde yiiksek oldugu iz-
lendi (p<0.05). Gestasyonal hafta, dogum agirligi, antenatal
steroid proflaksisi, 1. ve 5. dk Apgar skoru, anne egitim diize-
yi ve ailelerin sosyo-ekonomik diizeyi ile AGTE arasinda an-
laml bir iligki bulunmadi (p>0.05). Gruplar arasinda genel
gelisim, dil gelisimi, ince ve kaba motor gelisim ve kisisel-sos-
yal gelisim acisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark sap-
tanmadi (p>0.05).

Sonug: Geg prematiire ve matiire gruplar arasinda norolojik
gelisim agisindan anlaml fark bulunmamis olmakla birlikte,
gec¢ prematiire bebekler neonatal morbidite ve mortalite agi-
sindan risk tagimakta ve bir¢ok sorunla kargilagmaktadir. Do-
layistyla dogum zamanlamasina prematiiritenin getirecegi
risklere kargilik gebeligin devam ettirilmesi halinde anne ve
fetusta olugabilecek komplikasyonlarin riskini digtinerek ka-
rar verilmelidir. Bunun yani sira ge¢ prematiirelerin ya anne
yaninda izlem siireleri uzatilmali ya da taburculuk sonrasr ilk
gtinlerde yakindan izlenmeleri saglanmalidir.
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