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Özet

Amaç: Normal gebeliklerde fetal burun kemi¤i uzunlu¤unun nomogram›n› belirlemektir.

Yöntem: Poliklini¤imize obstetrik muayenesi için baflvuran 652 gebe kad›n, gebeliklerinin 11- 41. haftalar› aras›nda fetal burun ke-
mik uzunluklar› ölçüldü. Tamamen normal seyreden gebelikler çal›flmaya al›nd›. Ultrasonda anomali saptanan fetusler (n=32) ve kar-
yotip anomalisi riski yüksek olan (n=15) olgular çal›flmadan ç›kar›ld› ve 607 olgu ile çal›flma yap›ld›. Ölçümler, deneyimli tek uzman ta-
raf›ndan Toshiba 140A ve GE Voluson 730 Pro cihazlar› ile yap›ld›. ‹statistiksel analizlerde SPSS.13 ve MEDCALC bilgisayar program›
uyguland›. 

Bulgular: Çal›flmaya prospektif olarak toplam 607 gebe kad›n al›nd›. Gebelerin ortalama yafl› 29.58±5.57 (16-45) bulundu. Burun kemi-
¤i uzunlu¤u ölçümleri ile gebelik haftalar› aras›nda pozitif do¤rusal bir iliflki saptand›. Nazal Kemik = -6.8656+0.8119*GH+(-,008723)*
(GH)2 kuadratik regresyon denklemi fleklinde formülize edildi. Gebelik haftas› ile nazal kemik uzunluklar› aras›nda r=0,948631 bir ilifl-
ki saptand›. Bu iliflki pozitif yöndedir ve gebelik haftas› artt›kça nazal kemik de¤eri artmaktad›r (F=2715.5212; P<0.001). Nazal ke-
mik uzunlu¤undaki de¤iflim (R2=0.8999) olacak flekilde gebelik haftas›na ba¤l› oldu¤u gözlenmifltir. Gebelik haftalar› ilerledikçe na-
zal kemik e¤risi, aç›kl›¤› hafif afla¤› bakan parabol fleklinde izlendi. Her gebelik haftas›na karfl›l›k gelen nazal kemik ortalamalar› ve
standart sapma de¤erleri belirlendi.

Sonuç: Nazal kemik uzunlu¤u ile gebelik haftalar› aras›nda pozitif do¤rusal bir iliflki saptand›. Kendi merkezimizin nomogram›n› ç›ka-
rarak di¤er merkezlerin çal›flmalar› ile karfl›laflt›rma olana¤›n› bulduk.

Anahtar Sözcükler: Nazal kemik, nomogram.

The fetal nose bone nomogram according to gestational weeks

Objective: To identify the fetal nasal bone length nomogram in normal pregnancy. 

Methods: 607 pregnant woman were taken to the study prospectively.The mean ages of the cases were 29.58±5.57 (16-45). A lin-
ear relationship were detected between nasal bone length and pregnancy weeks. Nasal Bone = -6.8656+0.8119*GW+(-,008723)*
(GW)2 was formulated as quadratic regression equations .Between nasal bone and pregnancy weeks a r=0,948631 relationship was
detected.This relationship was positevly and as the pregnancy week increased, the fetal nasal bone value increases. (F=2715.5212;
P<0.001).The change in nasal bone lenght is related to pregnancy week as (R2=0.8999). As the weeks of pregnancy progresses, the
nasal bone curve’s opening was minimaly downward. Each week of pregnancy corresponds to a mean and standard deviation of the
nasal bone were determined. 

Results: The fetal nasal bone lenght measured in 654 pregnant woman who applied to our policlinic at 11-14. weeks for routine
obstetric follow up. Completely normal pregnancies were studied.The fetusus that anomaly detected (n=32) in ultrasound examina-
tion and high risk for karyotype anomalies (n=15) were excluded from the study and with 607 women the study had done. The mea-
surements were made on Toshiba 140 A and Voluson 730 Pro ultrasound device by an experienced professional. SPSS.13 ve MED-
CALC computer programme were used fort he statistical analysis. 

Conclusion: There was a positive and linear relationship between nasal bone length and gestational weeks . We have developed our
center’s nomogram and found the ability to compare it with other centers nomogram.

Keywords: Nasal bone, nomograms.
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Girifl 

Burun kemi¤i gebeli¤in 10. haftas›ndan iti-

baren ultrason ile görüntülenebilmektedir. Uy-

gun planda ölçüm al›namaz ise yanl›fl de¤erlen-

dirmeye neden olur. Cihaz›n kalitesi, kiflinin tec-

rübesi, oligohidramniyos, obesite, fetus pozis-

yonu ve k›sacas› görüntü kalitesi de¤erlendir-

mede baflar› sonucunu etkileyebilmektedir. Bu-

run kemi¤inin ölçümü son y›llarda kromozom

anomalilerin sonografik de¤erlendirmesinde

yer bulan bir parametre olmufltur. ‹lk trimester-

de burun kemi¤inin aplazik olmas›, ikici ve

üçüncü trimesterde aplazi veya hipoplazik ol-

mas› durumunda karyotip anomalisi riskini ar-

t›rmaktad›r. Burun kemi¤inin uzunlu¤u ›rklar

aras› farkl›l›klar gösterebilece¤i de ileri sürül-

müfltür.1 Kromozom anomalilerinde özellikle

Down sendromunda burun kemi¤i geliflimi ya-

vafl ve daha küçük olabilmektedir.2 Kromozom

anomalilerinde birçok ultrasonografik ölçüm

parametrelerinin nomogram› kullan›lmaktad›r.

Son y›llarda burun kemi¤i ölçümleri de kullan›l-

maya bafllanm›flt›r.

Çal›flmam›zda, populasyonumuzda fetal bu-

run kemi¤i uzunlu¤unu ölçerek kendi nomogra-

m›m›z› ve kendi verilerimizi oluflturmay› amaç-

lad›k. 

Yöntem

Çal›flmaya prospektif olarak toplam 652 gebe

kad›nda fetal burun kemik uzunlu¤u ölçüldü. Ba-

z› gebeler takipleri boyunca fetal burun kemik

uzunluklar› farkl› haftalarda mükerrer ölçüldü.

Poliklini¤imize obstetrik muayenesi için baflvu-

ran gebe kad›nlar gebeliklerinin 11-41. haftalar›

aras›nda fetal burun kemik uzunluklar› ölçüldü.

Ultrasonda anomali saptanan fetusler (n=32) ve

karyotip anomalisi riski yüksek olan (n=15) olgu-

lar çal›flmadan ç›kar›ld› ve 607 olgu ile çal›flma ya-

p›ld›. Tamamen normal seyreden gebelikler ça-

l›flmaya al›nd›. Tüm ölçümler, Perinatolojide de-

neyimli tek uzman taraf›ndan Toshiba 140A ve

GE Voluson 730 Pro cihazlar› ile yap›ld›. Ço¤un-

lukla transabdominal ultrason kullan›larak mid-

sagital yüz profili görünümünde, transduser oy-

nat›larak burun kemi¤inin lateral pozisyonda net

görüntüsü elde edilerek, frontal kemik ile burun

kemi¤i s›n›r› net belirlendikten ve burun ucu de-

risinin görüntüsü al›nd›¤› planda burun kemi¤i

uzunlu¤u ölçüldü. Bir veya daha fazla yap›lan öl-

çümlerden en do¤ru kabul edileni al›nd›. ‹statis-

tiksel analizlerde SPSS.13 ve MEDCALC bilgisayar

program› uyguland›. 

GH n=607 Ortanca Min Max SD

11 3 1.30 1.2 1.4 0.10

12 25 1.58 1.22 1.94 0.36

13 21 1.85 1.55 2.15 0.30

14 11 2.22 1.74 2.66 0.44

15 13 3.31 2.69 3.93 0.62

16 38 4.14 3.54 4.74 0.60

17 70 4.59 4.09 5.09 0.50

18 68 5.00 4.48 5.52 0.52

19 40 5.37 4.52 6.37 0.85

20 23 5.86 4.12 6.60 0.74

21 33 6.41 5.68 7.14 0.73

22 30 6.63 5.48 7.78 1.15

23 19 7.01 6.09 7.93 0.92

24 17 7.36 6.52 8.40 0.84

25 27 7.48 6.85 8.11 0.63

26 16 8.13 6.94 10.32 1.19

27 17 9.21 8.31 10.11 0.90

28 16 9.00 8.13 9.87 0.87

29 15 9.46 8.35 10.57 1.11

30 15 10.02 9.46 11.40 1.38

31 15 10.10 8.87 11.33 1.23

32 12 10.17 9.72 12.62 1.45

33 14 10.59 9.21 12.79 1.38

34 13 10.49 9.39 11.59 1.10

35 12 10.27 9.25 11.29 1.02

36 6 10.81 10.28 11.34 0.53

37 8 11.28 9.86 13.70 1.42

38 7 11.65 9.06 14.24 2.59

39 2 13.10 12.86 13.24 0.14

40 1 10.80 -

Tablo 1. Nazal kemi¤in gebelik haftas›na (GH) göre
ortanca, Min, max ve SD de¤erleri).
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Bulgular
Çal›flmaya al›nan gebelerin ortalama yafl›

29.58±5.57 (16-45) olarak bulundu. Burun kemi-

¤i uzunlu¤u ölçümleri ile gebelik haftalar› ara-

s›nda pozitif do¤rusal bir iliflki saptand›. Nazal

Kemik = -6.8656+0.8119*GH+(-,008723)*(GH)2

kuadratik regresyon denklemi fleklinde formüli-

ze edildi. Gebelik haftas› ile nazal kemik uzun-

luklar› aras›nda r=0.948631 bir iliflki saptand›.

Bu iliflki pozitif yöndedir ve gebelik haftas› art-

t›kça nazal kemik de¤eri artmaktad›r (F=2715,

5212; P<0.001). Nazal kemik uzunlu¤undaki de-

¤iflim (R2=0.8999) olacak flekilde gebelik hafta-

s›na ba¤l› oldu¤u gözlenmifltir. Gebelik haftala-

r› ilerledikçe nazal kemik e¤risi, aç›kl›¤› hafif

afla¤› bakan parabol fleklinde izlendi (Grafik 1).

Her gebelik haftas›na karfl›l›k gelen nazal kemik

ortalamalar› ve standart sapma de¤erleri belir-

lendi (Grafik 2). 

Tart›flma
Burundaki kemikleflme noktalar› gebeli¤in

10. haftas›ndan itibaren hemen orta hattaki k›-

k›rda¤›ms› oda¤›n iki taraf›nda oluflmaya bafl-

larlar. Vomer kemikleri önceleri U fleklinde gö-

rülürken, ilerleyen haftalarda birleflerek V flekli-

ni al›rlar. Bu dönem incelemelerinde aradaki

bofllu¤un yanl›fll›kla (%20 oran›nda) kemik

yoklu¤u olarak de¤erlendirilebildi¤i gösteril-

mifltir.3 Langdon Down, 1866'da burun kemi¤i

k›sal›¤›n›n trisomi 21'li hastalarda genel bir ka-

rakteristik oldu¤unu belirtmifltir.9 Yayla ve ark.1

çal›flmalar›nda burun kemi¤i uzunlu¤unun ge-

belik haftas› ile lineer bir e¤ri gösterdi¤ini be-

lirtmifllerdir. Çal›flmam›zda ise burun kemi¤i

uzunlu¤unun gebelik haftas› ile birlikte bir ge-

liflme göstermesinin yan› s›ra gebeli¤in son haf-

talar›nda burun kemi¤i uzamas› bir yavafllama

göstermifltir.Gianferrari ve ark.,10 çal›flmalar›nda

nasal kemik k›sal›¤›n›n Down sendromu tan›-

s›nda,yüksek duyarl›l›k ve düflük yanl›fl-pozitif-

lik oran› ile yararl› bir belirteç oldu¤unu rapor

etmifllerdir.10

Ultrasonografik olarak burun kemi¤inin öl-

çülmesi; fetusun nötral pozisyonunda ve 45 de-

receye yak›n aç› ile yap›lmal›d›r. Ultrason gö-

rüntüsünün kalitesi ölçümde önemli unsurdur.

Rezolüsyonu yüksek cihazlarda hata oran› azalt-

maktad›r. Ultrasonun kalitesi, kiflinin deneyimi

ve anne-fetus kaynakl› sebepler do¤ru ölçümde

rol oynayan önemli parametrelerdir. Ölçüm

için rezolüsyonu iyi olan 2D cihaz› yeterlidir.1

Grafik 1. Nasal kemik ortalamas› ve SD e¤risinin gebelik
haftalar›na göre de¤iflimi.

Grafik 2. Nasal kemik ortalamas› ve SD e¤risinin gebelik
haftalar›na göre de¤iflimi ve verileri.
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Yine ›rka veya etnisiteye ba¤l› farkl›l›klar göz ar-

d› edilmemelidir. Burun kemi¤i gebeli¤in 11-14.

haftalar›nda %05-1’inde normal oldu¤u halde

görülmeyebilir, özellikle siyah ›rkta bu oran da-

ha da yüksektir.4 Burun kemi¤i gebelikte en er-

ken 10. haftada, CRL 42 mm ike, 0.8 mm olarak

ölçülmüfltür.5 Çal›flmam›zda burun kemik uzun-

lu¤u en erken 11. gebelik haftas›nda 1.30±0.10

mm olarak ölçülmüfltür. Bir çok çal›flmada fetal

burun kemi¤i uzunlu¤u ile gebelik haftalar› ara-

s›nda lineer bir art›fl gösterdi¤i belirtilmifltir.6,7

Çal›flmam›zda da benzer sonuçlar elde edilmifl-

tir. Gebeli¤in ilk yar›s›nda lineer bir art›fl göste-

rirken, ikinci yar›s›nda bu art›fl hafif yavafllaya-

rak aç›kl›¤› afla¤› bakan bir parabol çizmifltir.

Trisomi olgular›nda fetal burun kemiklerinin

ossifikasyonu gecikmektedir. Larose ve ark.,

Down sendromu olgular›nda gebeli¤in 11-14

haftalar›nda %52, 14-25 haftalar›nda %43 ora-

n›nda ultrasonografide burun kemi¤inin görül-

medi¤i bildirilmifltir.8 Cicero ve ark. gebeli¤in

15-22 haftalar›nda trisomi 21 olgular›nda %61.8,

normal fetuslarda ise %1.2 oran›nda burun ke-

mi¤ini hipoplazik (<2.5 mm) olarak saptam›flt›r.4

Buradan yola ç›karak burun kemi¤inin hipopla-

zisinin trisomi 21 riskini yaklafl›k 50 kat art›rd›¤›

hesaplanm›flt›r. Sivri ve ark.,11 çal›flmalar›nda 11-

13+6. haftalar›nda fetal nazal kemik uzunlugu-

nun fetusun biyometrik parametreleri ve gebe-

lik haftas› ile birlikte lineer olarak art›fl gösterdi-

¤ini bildirmifllerdir. Bu çal›flman›n verileri bizim

çal›flmam›zla benzerdir. 

Sonuç
Sonuç olarak, gebeli¤in 11. haftas›ndan mi-

yada kadar fetal burun kemi¤i uzunlu¤u ölçüle-

bilmektedir. Burun kemi¤inin aplazik veya hi-

poplazik olmas› durumunda trisomilerin riskini

art›rmaktad›r. Populasyonumuzun nomogram›-

ni ç›kararak di¤er merkezlerin çal›flmalar› ile

karfl›laflt›rma olana¤›n› bulduk. Ölçümlerimizi

kendi nomogram›m›zla karfl›laflt›rmam›z›n ol-

du¤unu ve kesin sonuca varmak için olgu say›-

s›n›n art›r›lmas›na ihtiyaç oldu¤unu düflünmek-

teyiz. 
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