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mesane görülmez ve amniotik s›v› miktar› çok azd›r. Tek ta-
rafl› RA’de ise sadece o tarafta böbrek görülmez ve mesane ve
amniotik s›v› miktar› ço¤unlukla normaldir. Tek tarafl› ya da
çift tarafl› RA’de böbreküstü bezleri normal yerlerinde gö-
rüntülenirler. Tek tarafl› RA tan›s› kondu¤unda ektopik pel-
vik böbrek olas›l›¤› nedeniyle dikkatlice incelenmelidir.
RA’lere efllik edebilecek di¤er anomaliler s›kl›kla kardiyak,
vertebral kolon anomalileri, anal atrezi, ösefagus-trakea, eks-
tremite ve genital sistem anomalileridir. Tek tarafl› RA’da di-
¤er böbrekte üriner sistem anomalilerinden vesiko-ureterik
reflü, vesikoureterik junction obstrüksiyonu ve pelviureterik
junction obstrüksiyonu efllik edebilir. Çift tarafl› olan yaflam-
la ba¤daflmayan bir anomali olup do¤um sonras› k›sa sürede
bebekler solunum yetmezli¤inden kaybedilir. Tek tarafl›da
ise normal yaflam beklenir.

Sonuç: Renal agenezi çift tarafl› oldu¤unda yaflamla ba¤dafl-
mazken tek tarafl› oldu¤unda da efllik eden di¤er anomaliler
yönünden tan›s› önemlidir. Tan›da Doppler US’da renal vas-
küler yap›lar›n görüntülenmesi oldukça yard›mc›d›r.

Anahtar sözcükler: Renal agenezi, prenatal tan›, Doppler
ultrasonografi
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37. gebelik haftas›na ulaflm›fl bir TRAP olgusu
Cemile ‹lhan, Ayfle Meryem Uslu, Ça¤dafl Ozdemir, 
Esengül Bulçak, Sibel Barut, Alev At›fl Ayd›n
Kanuni Sultan Süleyman E¤itim ve Araflt›rma Hastanesi Kad›n Do¤um
Klini¤i

Konunun önemi: TRAP, monokoryonik ikiz gebeliklerin
nadir bir komplikasyonudur (%1).

Olgu: 36y, G3P2, SAT tarihine göre 27 haftal›k spontan ikiz
gebe, akardiak ikiz efli tespit edilmesi üzerine klini¤imiz peri-
natoloji ünitesine sevk ediliyor. Ultrasonda 27 hafta ile
uyumlu canl› bir fetus yan›nda sadece alt ekstremiteleri izle-
nen 20 haftal›k akardiyak ikiz efli saptan›yor. Hastaya gerekli
dan›flmanl›klar›n verilmesi üzerine hasta tüm tan› ve müdaha-
leleri reddedip gebeli¤in devam›n› istemesi üzerine perinato-
loji poliklini¤inde takiplere devam ediyor. Gebeli¤in takibin-
de sa¤l›kl› ikiz eflinde hidrops bulgusu saptanm›yor ve akardi-
yak ikiz eflinde ise ak›m izlenmiyor ve 20gh ile uyumlu kal›-
yor.Hasta 37. gebelik haftas›nda a¤r›lar›n›n bafllamas› ve
transvers gelifl endikasyonu ile sezaryena al›n›yor. Sa¤l›kl› bir
k›z fetus 3120 gr. Apgar 8-9 olarak do¤urtuluyor, akardiyak
ikiz efli ise 300 gr sadece alt ekstremiteleri olan k›z fetus gö-
rünümünde.

Sonuç: Genellikle anatomik olarak normal olan pompa ikiz-
de kalp yetmezli¤i,hidrops ve fetal ölüm (%50 oran›nda) gö-

rülmesine ra¤men bu olguda 37.g haftas›na kadar sorunsuz
ulaflm›flt›r. Gebeli¤in devam›n› isteyan hastalarda düflük de
olsa miada sorunsuz ulaflabilece¤i bilgisi hastalara verilmeli-
dir.

Anahtar sözcükler: TRAP, ikiz, miad gebelik
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Persistent right umbilical vein: a case report
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Introduction: Persistent right umbilical vein is a vascular
pathology in which the left umbilical vein becomes occluded
and the right umbilical vein persists and remains open. In the
normal fetus, the right umbilical vein begins to obliterate
around the fourth week of gestation and disappears by the se-
venth week of gestation. Persistent right umbilical vein does
not prevent the formation of ductus venosus and it does not
alter the distribution of blood to the fetus. The causes of per-
sistent right umbilical vein are first trimester folic acid defi-
ciency, specific teratogens such as retinoic acid, and early
obstruction of the left umbilical vein from the external pres-
sure or occlusion.

Case: Between 26.7.2010 and 15.8.2013 we had 575 preg-
nant patients delivered in our obstetric unit. We had one ca-
se of persistent right umbilical vein. A 33-year-old woman,
G3P1A1, was presented to our department at 30+2 weeks.
Fetal echocardiography was performed at 30 weeks and sho-
wed no abnormalities. Now the baby is 4 months old and has
no health problems.

Conclusion: The advances in imaging techniques have re-
vealed an increase in the number of prenatally diagnosed vas-
cular anomalies (1-3). Persistent right umbilical vein (PRUV)
is the most common prenatally detected venous anomaly,
with an estimated prevalence of between 1 in 250 and 1 in
1250 (4-9). The other anomalies that may be associated are
single umbilical artery, dextrocardia, right sided descending
aorta, gastrointestinal tract malformation, skeletal malforma-
tions, cardiac anomalies, urinary tract malformations.

Keys words: Persistent right umbilical vein
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Canl› gebelik ve hidatiform molün birlikteli¤inde
seyreden ikiz gebelikte masif vaginal kanama
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P›nar Ça¤lar Aytaç, Huriye Ayfle Parlakgümüfl, Hakan 
Kalayc›, Halis Özdemir, Cem Yalç›nkaya, Ebru Tar›m
Baflkent Üniversitesi, Adana Uygulama ve Araflt›rma Hastanesi, Adana

Amaç: Hidatiform mole ve diploid fetusun birlikteli¤indeki
ikiz gebeli¤in baflvuru nedenleri, takibi ve sonuçlar›n› iki va-
ka sunumu ile tart›flmay› amaçlad›k.

Olgu 1: 42 yafl›nda 21 haftal›k gebeli¤i olan hasta d›fl merkez-
den üçlü testi sonucunda HCG yüksekli¤i nedeniyle ayr›nt›l›
ultrasonografi için merkezimize refere edildi. Yap›lan ultra-
sonografide 21 haftal›k sa¤l›kl› gebeli¤in yan›nda kavitede
24x19x14cm büyüklü¤ünde gebelik kesesinden ayr› mol kit-
lesi izlendi. Canl› gebeli¤in plasentas› ayr› izlendi. Mol gebe-
li¤i, kavitede altta servikal kanal›n üstüne yerleflmiflti. Taki-
binde abondan yo¤un vaginal kanamas› olan hastaya histerek-
tomi uyguland›. Patoloji incelemesi sonucunda 21 haftal›k fe-
tus ile mol gebeli¤in birlikte seyretti¤i ikiz gebelik olarak ra-
por edildi. Hasta histerektomi sonras›nda bir y›l boyunca ges-
tasyonel trofoblastik hastal›k aç›s›ndan takip edildi. ‹zlemin-
de sorun olmad›.

Olgu 2: 35 yafl›nda intrauterine inseminasyonla gebelik elde
edilen hasta, 13.haftada vaginal lekelenme ile baflvurdu. Yap›-
lan ultrasonografide 13 haftal›k gebeli¤in yan›nda, 13.5x8.4
cm.lik mol gebeli¤i izlendi. Hastaya sa¤l›kl› gebeli¤i ile bir-
likte ilerleyen haftalarda preeklamsi riski, vaginal kanama,
abortus, preterm eylem ve gestasyonel trofoblastik hastal›k
geliflebilece¤i anlat›ld›. Gebeli¤i devam›na karar veren hasta,
14. haftada abondan vaginal kanama ile baflvurdu ve t›bbi tah-
liye uyguland›. Patolojik incelemesinde mol gebeli¤i ve 14
haftal›k ikiz gebelik olarak rapor edildi. Takibinde bir y›l
kontrasepsiyon önerildi. ‹zleminde sorun olmad›.

Sonuç: Sa¤l›kl› gebelik ve mol hidatiform ile oluflan ikiz ge-
beliklerin takibinde %33 civar›nda persistan trofoblastik has-
tal›k geliflme riski mevcuttur. Gebeli¤in izleminde vaginal ka-
nama, düflük riski, preterm eylem, intrauterine exitus, preek-
lamsi gibi obstetrik komplikasyonlar artm›flt›r. Ancak takip
isteyen anneler hem obstetrik komplikasyonlar hem de per-
sistan trofoblastik hastal›k riski için bilgilendirilmelidir

Anahtar sözcükler: Mol hidatiform, persistan trofoblastik
hastal›k, ikiz gebelik
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‹leri evre ikizden ikize transfüzyon sendromunda
bipolar kord koagulasyonu deneyimlerimiz: 
Dört olgu sunumu
Ebru Dikensoy, Türkan Kaya, Seyhun Sucu, Sinan Teke
Gaziantep Üniversitesi T›p Fakültesi Kad›n Hastal›klar› ve Do¤um Ana-
bilim Dal›, Gaziantep

Amaç: ‹leri evre (Ouintero evre 3-4) ikizden ikize transfüz-
yon (TTTS) sendromlu 3 olguda ve monokoryonik ikiz ge-
belikte tek fetusta Dandy Walker Malformasyonu bulunan
bir olguda bipolar kord koagulasyonu sonras› fetal geliflimin
izlenmesi.

Yöntem: Çal›flmaya Temmuz 2011 ve Ocak 2013 tarihleri
aras›nda 3 tane previable (18-24 hafta) monokoryonik ikiz
gebelik (Qintero evre 3-4 TTTS) ve tek fetusta santral sinir
sistemi anomalisi olan 24 haftal›k monokoryonik ikiz gebelik
dahil edildi. Cilt %10'luk povidon iyodür ile temizlendi.Ru-
tin tokolitik ajan (rektal indometazine) ve intravenöz antibi-
yotik (2 gr cefamezin) uyguland›. 20 cc prilokain küçük cilt
insizyonu sonras› myometriuma enjekte edildi. 3.9 mm tro-
kar ile uterin kaviteye girildi ve 3mm bipolar koter ultraso-
nografi eflli¤inde uterus içine yerlefltirildi.Plasentan›n olma-
d›¤› en kolay trokar girifl yeri ultrasonografi ile tespit edildi.
Amaç umbilikal kordun plasental veya abdominal insersiyo-
suna 45 derecelik aç› ile yaklaflmakt›. Kord bipolar forseple
yakaland› ve 20W ile koagülasyona bafllanarak 50W'a kadar
enerji verildi. Fetal kardiak aktivite kaybolduktan sonra kord
birkaç segmentten daha koagüle edildi. ‹fllem sonras› 24-48.
saatlerde canl› kalan fetuslar MCA-PSV de¤erleri ile olas›
akut feto-fetal hemoraji aç›s›ndan takip edildi. 

Bulgular: TTTS bulunan 3 olguda al›c› fetuslarda hidrops fe-
talis ve agonal patern mevcuttu. Monokoryonik diamniyotik
ikiz gebeli¤i olan bir hastada fetuslardan birinde Dandy Wal-
ker Malformasyonu ve hidrosefali bulunmaktayd›. Evre 3-4
TTTS 'lu 3 olguda al›c› fetuslara bipolar kord koagülasyonu
uyguland›.Donör fetuslar 34. gebelik haftas›na kadar Doppler
ultrasonografi ile takip edildi. Hidrosefali geliflimi aç›s›ndan
düzenli olarak SSS ultrasonografi ile de¤erlendirildi. Mono-
koryonik Dandy Walker malformasyonu nedeniyle bipolar
kord doagülasyonu uygulanan ikiz efli ise 30.gebelik haftas›n-
da plasental yetmezlik nedeniyle sezeryanla do¤urtuldu.

Sonuç: Monokoryonik ikiz gebeliklerde selektif fetosid için
optimal bir yöntem henüz bildirilememifltir. Bipolar kord ko-
agülasyonu umbilikal kord oklüzyonunda alt›n standartt›r
çünkü cerrahi süresi k›sad›r ve septum bozulmad›¤› için kor-
don dolanmas› ve amniyotik band sendromu riski azalmakta-
d›r.
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‹ntrauterin geliflme gerili¤i olan gebelerde
maternal serumda serbest DNA düzeylerinin 
araflt›r›lmas›
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