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Özet

Amaç: 26. gebelik haftas›nda genifl subkoryonik hematom olgusunu ve plasental kitlelere tan›sal ve klinik yaklafl›mla ilgili literatür bil-
gisi sunmak. 

Olgu: Ablasyo plasenta, erken membran rüptürü ve geliflme k›s›tlanmas› ön tan›lar›yla refere edilen 20 yafl›nda SAT ‘e göre 26 hafta
G1P0 olgu de¤erlendirildi. Yap›lan Doppler ultrasonografide plasenta içinde 5 cm çap›nda hipoekoik hematom ile uyumlu kitlede kan
ak›m› tespit edilmedi. Üç boyutlu ultrasonografi ve klinik bulgularla Subkoryonik Hematom tan›s› kondu. Fetal ve maternal durumda
kötüleflme nedeniyle gebelik 27. haftada sonland›r›ld›. Do¤um sonras› tan› plasentan›n patolojik incelemesiyle do¤ruland›. 

Sonuç: Subkoryonik hematoman›n klinik izlem ve tedavide farkl›l›klar göstermesi nedeniyle Ablasyo plasenta ve koryoanjiomadan ay›-
r›c› tan›s› mutlaka yap›lmal›d›r. Doppler ve üç boyutlu ultrasonografi ve MRG tan›ya ulaflmada önemlidir. Subkoryonik hematom olgu-
lar›nda fatal distres ve maternal durumda kötüleflme söz konusu oldu¤unda do¤um gerçeklefltirilmelidir. 

Anahtar Sözcükler: Subkoryonik hematom, ablasyo plasenta, koryoanjioma. 

Subchorionic hematoma associated with preeclampsia and fetal distress: case report

Objective: In this case report; we present a patient of 26 weeks pregnancy with a prominent subchorionic hematoma and discuss
the differential diagnosis of placental masses with respect to the related literature. 

Case: Twenty years old, 26 weeks pregnant patient, referred to our clinic with the presumptive diagnosis of PPROM (preterm pre-
matrue rupture of the membranes), ablatio placentae and IUGR (intrauterine growth restriction) was evaluated. Doppler ultrasonog-
raphy revealed; a hypoechoic mass lesion with a diameter of 5 cm in the placenta compatible with hematoma. The diagnosis sub-
chorionic hematoma, was established by means of 3D sonography and clinical findings. Worsening of fetal and maternal wellbeing
led to the early delivery. Histopathological examination of the placenta verified the subchorionic hematoma. 

Conclusion: Differential diagnosis of subchorionic hematoma from ablatio placenta and chorioangioma should be made, because of
the differences in the clinical followup and management. Doppler, 3D sonography and MRI are the main diagnostic tools. Worsening
of the fetal or maternal wellbeing should prompt immediate delivery.

Keywords: Subchorionic hematoma, ablatio placentae, chorioangioma.
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26. gebelik haftas›nda genifl subkoryonik he-

matom olgusunu ve plasental kitlelere tan›sal ve

klinik yaklafl›mla ilgili literatür bilgisi sunmak.

Olgu

20 yafl›nda SAT ‘e göre 26 hafta G1P0 olgu

ablasyo plasenta, erken membran rüptürü ve

geliflme k›s›tlanmas› ön tan›lar›yla refere edildi.
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Poliklini¤imizde ölçülen kan bas›nc›

180/110 mm Hg.idi. Vajinal spekulum muaye-

nesinde amniyon mayi gelmedi¤i görüldü. Ru-

tin idrar tetkikinde protein 4 pozitif, 24 saatlik

idrarda protein 12 gr, ALT: 46 U/L, LDH: 289 ola-

rak tespit edildi. Voluson 730 Expert ile yap›lan

abdominal ultrasonografide fetusun biometrik

ölçümlerinde AC %5 persantil alt›nda, di¤er öl-

çümler ise %5-25 persantil aras›nda idi. Amni-

yon mayi indeksi 1 idi. Plasenta içinde en büyü-

¤ü 5 cm çapa ulaflan ve umblikal arter girifl yeri-

nin yak›n›nda 3 adet hipoekoik solid kitle izlen-

di (Resim 1). Kitlede doppler ultrasonografi ile

ak›m tespit edilmedi (Resim2). Kitlelerin üç bo-

yutlu ultrasonografik incelemeleri yap›ld› (Re-

sim 3). Hasta bu bulgularla subkoryonik trom-

bohematom, koryoanjioma ve preeklampsi ön

tan›lar› ile klini¤e yat›r›ld›. Hastan›n klinik takip-

lerinde görme bulan›kl›¤› geliflti. NST ‘nin non-

reaktif seyretmesi, Trombosit say›lar›n›n düfl-

mesi ve ALT’nin yükselmesi üzerine kortikoste-

roid uygulanmas› ard›ndan 48. saatte do¤um

gerçeklefltirildi. Sezeryan ile 590 gr canl› erkek

bebek do¤urtuldu. Bebek yenido¤an bak›m

ünitesine al›nd›. Do¤um sonras› plasentan›n

makroskopik incelemesinde 7x5x3 cm ölçüler-

Resim 1. Plasenta içinde hipoekoik kitle.

Resim 3. Kitlelerin 3 boyutlu görüntüsü. Resim 4. ‹ntraplasental hematom (kal›n okla ) ve komflulu-
¤unda infarktüs alanlar› (ince oklarla ) görülüyor.

Resim 2. Kitle üzerinde yap›lan doppler incelemesinde
ak›m tesbit edilmedi.
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de, lobule konturlu intraplasental yerleflimli he-

matom yan› s›ra çok say›da soluk sar›-aç›k kah-

ve renkli enfarktüs alanlar› görüldü (Resim 4).

Plasentan›n mikroskobik incelemesinde hema-

tom kan elemanlar› ile kar›fl›k fibrin kitlesinden

oluflmaktayd›. Enfarkt alanlar›nda ise nükleusla-

r›n seçilemedi¤i hayalet villus yap›lar› ile karak-

terize nekroz alanlar› dikkati çekti. Gerek nek-

roz alanlar›nda gerekse hematom çevresinde

kalsifikasyon odaklar› görüldü. 

Tart›flma
Subkoryonik Hematom ilk olarak 1892’de

Breus taraf›ndan Breus’s Mole olarak adland›r›-

lan, koryonik villuslar› koryonik plaktan ay›ran,

masif maternal kanama olarak tan›mlanabilir.1

‹ntruterin geliflme k›s›tlanmas›, fetal distres ve

fetal ölüm gibi ciddi gebelik komplikasyonlar›

ile iliflkilidir.2 Subkoryonik hematom geliflimin-

de trombolitik tedavi,3,4 ileri maternal yafl ve kro-

nik hipertansiyon risk faktörü olarak bildirilmifl-

tir.1

Ay›r›c› tan›da koryoanjiomalar baflta olmak

üzere di¤er plasental kitleler mutlaka düflünül-

melidir. Plasenta içinde yer alan kitlelerin ay›r›-

c› tan›s›nda en önemli arac›m›z Doppler ultra-

sonografidir. Sepulveda ve ark. Plasental kitlesi

olan 7 gebeyi doppler ultrasonografi ile de¤er-

lendirmifller, ak›m tespit edilen 4 olgunun pato-

lojik incelemesinde koryanjioma ön tan›s› do¤-

rulanm›fl. Ak›m saptanamayan 3 olgudan 2 tane-

si subkoryonik trombohemetoma ve 1 tanesi

subamniyotik hematom olarak tesbit edilmifltir.5

Fetusta hidrops ve polihidramniyos geliflmesi,

kitle içinde kan ak›m› olmas› koryoanjioma dü-

flündürürken, bizim olgumuzda oldu¤u gibi, kit-

le içinde kan ak›m› olmamas›, geliflme gerili¤i,

anormal Doppler bulgular› ve oligohidramniyo-

sun efllik etmesi subkoryonik hematom lehine-

dir. Ancak geliflme gerili¤i koryoanjiomalarda

da bulunabilir. Prapas’›n 9 y›ll›k serisinde histo-

patolojik inceleme ile yedi olguya koryoanjio-

ma tan›s› konmufl ve bunlar›n 6 tanesine poli-

hidramnios, 2 tanesinde intrauterin geliflme k›-

s›tlanmas› efllik etti¤i görülmüfltür.6 Her ne ka-

dar iki boyutlu ve Doppler ultrasonografi yard›-

m› ile bu kitleler kolayl›kla tan›nabilse de, üç bo-

yutlu ultrasonografi do¤ru tan›ya katk› sa¤laya-

bilir.7 Ayr›ca, kesin tan› konamayan olgularda

MR’›n tan›ya katk› sa¤layabilece¤i, plasental ka-

namalar› (retroplasental hematom, intervillous

trombüs, subkoryonik hematom) ve iskemik

lezyonlar› MR’›n tan›yabilece¤i bildirilmifltir.8-9

Bizim olgumuzda tan› iki boyutlu ultrasonogra-

fi ve Doppler ile konmufl, üç boyutlu ultraso-

nografiden de yararlan›lm›flt›r. Tan› için MR kul-

lan›m›na ise gerek duyulmam›flt›r. 

Küçük ve asemptomatik subkoryonik hema-

tom olgular›nda gebelik komplikasyonlar› ve

perinatal kötü sonuç beklenmez ve takip yap›la-

bilir.5 Ancak fetusun beslenmesini ve oksijeni-

zasyonunu önemli ölçüde azaltacak büyük bir

kitle veya kanama söz konusu ise geliflme gerili-

¤i ve fetal ölüm gerçekleflebilir. Plasental kitlele-

rin büyüme h›z› net olarak bilinemedi¤inden s›-

k› takip önemlidir. Bir yay›nda koryoanjiomal›

olgular›n 6 tanesinde erken do¤um, 1 tanesinde

tümörün h›zla büyümesi ve buna ba¤l› olarak

neonatal ölüm meydana gelmifltir.5 Bildirilmifl

vakalar de¤erlendirildi¤inde subkoryonik he-

matom olgular›nda ise prematür erken mem-

bran rüptürü, antenatal kanama, itrauterin fetal

ölüm geliflebilece¤i unutulmamal›d›r.10 Bu ne-

denle Doppler ultrasonografi ve di¤er fetal iyi-

lik hali testleri ile bu olgular yak›n takip edilme-

lidir. Bizim olgumuzda oldu¤u gibi fetal distres

söz konusu oldu¤unda do¤um hemen gerçek-

lefltirilmelidir. Termden uzak asemptomatik ol-

gular ise yak›n takip kayd›yla konservatif olarak

takip edilebilirler.

Sonuç
Subkoryonik hematomlar›n ay›r›c› tan›s›nda

klinik yaklafl›m ve tedavi seçenekleri farkl›l›k

gösterdi¤inden koryoanjiomalar ve ablasyo

plasenta mutlaka düflünülmelidir.Bildirilmifl
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vakalar de¤erlendirildi¤inde subkoryonik

hematom olgular›nda prematür erken mem-

bran rüptü, antenatal kanama, itrauterin fetal

ölüm geliflebilece¤i de unutulmamal›d›r. Bizim

olgumuzda oldu¤u gibi fetal distres veya mater-

nal durumda kötüleflme söz konusu oldu¤unda

do¤um hemen gerçeklefltirilmelidir. Termden

uzak asemptomatik olgular ise yak›n takip

kayd›yla konservatif olarak takip edilebilirler. 
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