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UTERUS LEIOMYOMLARI OBSTETRIDE BIiR RISK FAKTORU MU?

Caligskan E., Aydos S., Sénmezer M., Geligen O., Délen ., Haberal A.
Yer: SSK Ankara Dogumevi ve Kadin Hastaliklari Hastanesi

Amag: Uterusta leiomyom variginin ve lokalizasyonunun 20 hafta ve daha bilyiik fetusa sahip kadinlarda
olusan gebelik komplikasyonlan ile iligkisinin aragtinimasi

Materyal ve Metod: 1.1.1996-1.2.1999 yillan arasinda uterus leiomyomu varliinda 20 hafta ve iizeri yasta
fetusa sahip 63 gebe (grup I) , 453 uterus leiomyomu olmayan gebe (grup U) ile retrospektif olarak
karsilastiriidi. Apgar skorunun <7 olmas: kétii, yenidoganin <2500 gr olmasi diigilk dogum agirhigi olarak
kabul edildi. Istatistiksel analizier SPSS 7,5 istatistik programinda ki-kare, fisher's exact test ve bagimsiz
O6rneklerde t-testi kullanilarak yapildi.

Buigular: Grup l'in yas ortalamast 32,3+4,1, Grup li'nin ise 28,1+3,2 olarak bulundu. Grup | ve Grup i
arasinda yasayan gocuk sayist (t:-0,4, p:0,6), parite (t:-0,5, p:0,5) bakimindan fark bulunmazken gravida ve
spontan abortus Oyklsiinin Grup I'de anlamii olarak yiiksek oldudu gézlendi (sirasiyla t:-3,1 p:0,001 ve
t-4,4 p<0,001). Grup | ve Grup Il arasinda intrauterine gelisme gerilii (sirasiyla n:4, n:47, p:0,3), plasenta
dekolmani (n:0, n:1, p:1) ve non-verteks prezentasyon (n:4, n:21, p:0,5) sayillan bakimindan istatistiksel
agidan anlamli fark bulunmadi. intrauterine fetal exitus (p:0,005), preeklampsi (p:0,04), preterm eylem
(p<0,001), preterm erken membran riiptiirl (p:0,005), preterm dogum (p<0,001), neonatal mortalite (p:0,01),
disik dogum agirlikh infant (p<0,001), kétii 1.-Dakika apgar (p:0,005) ve kétli 5. Dakika apgar (p:0,003)
insidanslarinin grup I'de Grup Il'den istatistiksel olarak antaml bir yiikseklik gdsterdigi bulundu. Grup |
hastalarin %15,9'unun (n:10) postpartum atoni tedavisi ve kan transfizyonuna ihtiya¢ gdsterdigi
gozlendi.Logistik regresyon analizinde - degisik myom lokalizasyonlaninin postpartum atoni tedavisi ve
ransflizyon ihtiyaci riskini esit oranda etkiledigi goézlendi. Postpartum transfiizyon ihtiyacini belideyen asil
faktoriln prepartum hemoglobin (Hb) dederi oldugu ve prepartum Hb degeri <11,5 gr/dl olanlarda postpartum
transfiizyon ihtiyacinin istatistiksel olarak anlamh oranda yiiksek oldugu (p:0,01) bulundu.

Sonug: Yimi hafta ve lizeri gebeliklere eslik eden uterus leiomyomlar; kétii obstetrik sonuglara yakin
iligkilidir.



