
rülmektedir. Geçmiflte erken bafllang›çl› oligohidramnios ço-
¤unlukla terminasyon sebebi olarak ortaya ç›kmaktayd›. An-
cak her ne kadar randomize kontrollü çal›flmalar olmasa da,
amnioinfüzyon ile amnion s›v› restorasyonunun en az›ndan
pulmoner maturite sa¤lanan kadar gebeli¤in uzat›lmas›na
faydas› oldu¤una dair çal›flmalar mevcuttur. Biz bu çal›flmada
ikinci trimester oligohidramnios vakalar›nda amnioinfüzyon
tecrübemizi sunduk. 

Yöntem: Retrospektif yap›lan çal›flmada Ocak 2013 ve Mart
2015 y›llar› aras›nda Mustafa Kemal Üniversitesi, Perinatolo-
ji Bölümünde ammnioinfüzyon yap›lan hastalar tarand›. Has-
talar›n tamam›n›n amnioinfüzyon sonras› ultrasonografik
anatomik de¤erlendirmesi mevcuttu. Hastalar›n yafllar›, gra-
vidalar›, pariteleri, amnioinfüzyonun yap›ld›¤› ve do¤um yap-
t›klar› gebelik haftalar› kaydedildi. Hastalar aranarak bebek-
lerin perinatal sa¤ kal›m› ile ilgili bilgi al›nd›. 

Bulgular: Amnioinfüzyon yap›lan 34 hastadan 6’s›n›n takip
bilgilerine ulafl›lamad›¤› için, 1’inde amnioinfüzyon sonras›
fetal anomali ve karyotiplemede Trizomi18 ç›kmas› üzerine
gebelik sonland›r›ld›¤› ve 1 hastada 31. haftada amnioinfüz-
yon yap›ld›¤› için çal›flmadan ç›kar›ld› ve kalan 26 hasta çal›fl-
maya dahil edildi. Ortalama hasta yafl› 29.2, gravida 2.9, pari-
te 1.1 ve abortus say›s› 0.7 olarak bulundu. ‹fllem yap›lan or-
talama gebelik haftas› 21.5 (15.3–27.2), amnion s›v› indeksi
2.1 (0.5–4), ifllem say›s› 1.6 (1–5) ve ortalama do¤um haftala-
r› 26.4 (18–35.4) olarak bulundu. Hastalar›n takiplerinde, 4
hastaya ifllem s›ras›nda veya hemen sonras›nda aktif amniyon
s›v› gelifli olmas› üzerine hasta ve yak›nlar›n›n onam› al›narak
terminasyon uyguland›. Dokuz fetüs do¤umda ex oldu, 10 fe-
tüsde canl› do¤um oldu ve 2 fetüsde ifllem sonras› kontrolde
intrauterin ex olarak saptand›. Bir gebelikte abortus ile so-
nuçland›. Canl› do¤umlar›n 6’s›n›n perinatal dönemde kay-
bedildi¤i rapor edildi. Toplam 4 bebe¤in canl› oldu¤u ö¤re-
nildi. Ortalama ifllem ve do¤um aras›ndaki süre 5.1 (0–17)
hafta olarak bulundu. 

Sonuç: Çal›flmam›zda ikinci trimester gebeliklerinde amnioin-
füzyonun %18 oran›nda perinatal sa¤ kal›m oran› ile iliflkili ol-
du¤u ve ortalama 5 hafta gebeli¤i uzatt›¤› görünmektedir. 
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Amaç: Bu çal›flmada geç prematüre bebeklerin (32–37 hafta
aras›) nöro-geliflimsel prognozunu araflt›rmak, prognoza etki

eden antenatal, natal ve postnatal risk faktörlerini belirlemek
amaçlanm›flt›r. 

Yöntem: Çal›flma, Sa¤l›k Bakanl›¤› Dr. Sami Ulus E¤itim ve
Araflt›rma Hastanesi Psikiyatri Çocuk Poliklini¤inde rutin ta-
kibi olan, ayn› hastanenin kad›n do¤um klini¤inde Ocak
2008–Ocak 2013 tarihleri aras›nda do¤an, 6 ay–6 yafl aras›,
bilinen herhangi bir kronik hastal›¤› olmayan, 100 adet pre-
matüre ve 100 adet matür do¤mufl çocuk olmak üzere toplam
200 çocuk üzerinde gerçeklefltirildi. Çocu¤a ait bilgiler birin-
ci derece yak›nlar›n›n doldurdu¤u anket formu ile elde edil-
di. Antenatal ve natal risk faktörleri dosyalar incelenerek ç›-
kar›ld›. Çal›flmaya al›nan çocuklar›n psiko-sosyal ve motor
geliflimleri Ankara Geliflim Tarama Envanteri (AGTE) ile
de¤erlendirilerek prematür ve matür bebekler nörolojik geli-
flim aç›s›ndan karfl›laflt›r›ld›. 

Bulgular: Çal›flmam›zda gruplar aras›nda kronolojik yafl, 1.
ve 5. dakika apgar skorlar› aç›s›ndan istatistiksel olarak an-
laml› fark bulunmam›flken (p>0.05), do¤um haftas› ve do¤um
a¤›rl›¤› aras›ndaki fark›n istatistiksel olarak anlaml› oldu¤u
saptand› (p<0.05). Geç prematürelerin daha s›k RDS, hipo-
termi, hipoglisemi, sar›l›k ve apne yaflad›klar› ve hastanede
kal›fl sürelerinin termlerden anlaml› ölçüde yüksek oldu¤u iz-
lendi (p<0.05). Gestasyonal hafta, do¤um a¤›rl›¤›, antenatal
steroid proflaksisi, 1. ve 5. dk Apgar skoru, anne e¤itim düze-
yi ve ailelerin sosyo-ekonomik düzeyi ile AGTE aras›nda an-
laml› bir iliflki bulunmad› (p>0.05). Gruplar aras›nda genel
geliflim, dil geliflimi, ince ve kaba motor geliflim ve kiflisel-sos-
yal geliflim aç›s›ndan istatistiksel olarak anlaml› bir fark sap-
tanmad› (p>0.05). 

Sonuç: Geç prematüre ve matüre gruplar aras›nda nörolojik
geliflim aç›s›ndan anlaml› fark bulunmam›fl olmakla birlikte,
geç prematüre bebekler neonatal morbidite ve mortalite aç›-
s›ndan risk tafl›makta ve birçok sorunla karfl›laflmaktad›r. Do-
lay›s›yla do¤um zamanlamas›na prematüritenin getirece¤i
risklere karfl›l›k gebeli¤in devam ettirilmesi halinde anne ve
fetusta oluflabilecek komplikasyonlar›n riskini düflünerek ka-
rar verilmelidir. Bunun yan› s›ra geç prematürelerin ya anne
yan›nda izlem süreleri uzat›lmal› ya da taburculuk sonras› ilk
günlerde yak›ndan izlenmeleri sa¤lanmal›d›r. 
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