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iken poliklinigimize basvurdu. Ultrasonografik incelemede biparietal cap (BPD) ve femur uzunlugu (FL)
dlcumlerine gore 22 haftalik gebelik, oligohidroamnios ve umbilikal kordda tek arter ile tek ven saptan-
d1. Ultrasonografik incelemede ek fetal anomali saptanmads. Kromozomal inceleme 46 XX normal karyo-
tip olarak rapor edildi. Izleme alinan olguda SAT’ne gore 31 hafta iken yapilan ultrasonografik inceleme-
de; BPD ve FL dlciimlerine gore 25 haftalik gebelik, oligahidroamnios ve umbilikal arter rezistans indek-
si 0.77 olarak saptandh.

Sonografik takiplerde progressif intrauterin biiylime geriligi saptanan olgunun gebeligi SAT'ne gore 38
hafta iken C/S abdominalis ile 1495 gr canli kiz bebek dogurtularak sonlandinldi. Bebegin yapilan fizik
muayenesinde gross anomali gézlenmedi. Erken neonatal donemde solunum sikintifan ortaya ¢ikan be-
bek postpartum 17. giinde ex oldu.

Umbilikal kordda tek artere % 0.85 oraninda rastlanmakta ve olgularin yaklagik %50’sinde ek bir patolo-
ji tespit edilememesine ragmen erken neonatal dénemde %140 ex olmaktadir.

FCP141

TURKIYE'DE GEBE KADINLARA YONELIK AILE ICi SIDDET: PREVALANS VE ESLIK EDEN
FAKTORLER

*Sahin H. A., *Sahin G., *Sucakli M., * Aile Hekimligi A.D. * Kadin Hastaliklar ve Dogum A.D., Yii-
ziincti Yil Universitesi Tip Fakiiltesi, Van - Tiirkiye v

Amag: Bu calismada gebe kadinlara yénelik uygulanan aile ici siddetin tiirii ve oranint saptamak ayrica
eslik eden sosyo-demografik ozellikleri belirlemek amaclandi.

Yontem: Bu arastirma, Nisan-Haziran 2002 tarihleri arasinda random olarak secilen 475 gebede gercek-
lestirilen kesitsel bir anket ¢calismasidir. Gebelerin sosyo-demografik 6zellikleri ile aile ici siddete iliskin
goruslerini saptamak amaciyla hazirlanan anket gebelerle ytz yiize gorisulerek calisma hakkinda gerek-
li bilgi verildikten sonra uyguland. Istatistiksel analizlerde Chi-Square ve Mann Whitney-U Testleri kulla-
mldi. P degerinin anlamhilik sinirt ise 0.05 olarak kabul edildi.

Bulgular: Arastirmaya katilan 475 gebenin 307’si (%64.6) evlilikleri esnasinda, 158'i (%33.3) ise gebelik-
leri esnasinda da aile i¢i siddete maruz kaldiklarini belirtmislerdir. Sadece 168 (%35.4) gebe aile ici sid-
dete maruz kalmadiging ifade etmigtir. Gebelerin 1051 (%66.5) sadece egleri tarafindan, 36’51 (%22.8) es
ve esinin yakinlan tarafindan, 17°si (%10.7) ise esinin yakinlar tarafindan gebelikleri esnasinda kendile-
rine siddet uygulandigini ifade etmislerdir. Gebelere uygulanan siddet %44.9 oraninda sozel; %55,1 ora-
ninda ise fiziksel siddet tarzinda ortaya ¢ikmistir. Siddete maruz gebelerde cinsel yasamlarini ¢ogunlukla
1yi olarak ifade edenler %43,7 iken siddete maruz kalmayanlarda bu oran %61.1 olarak bulunmustur. Sid-
dete maruz kalan kadinlar ¢cocuklar yaramazhk yaptiginda siddet uygulamay1 %67.2 oraninda uygun bu-
lurken siddete maruz kalmayanlarda bu oran %23.5 olarak tespit edilmistir.

Sonu¢: Bu arastirma sonuclan kadintann evlitikleri siiresince biiyuk oranda aile i¢i siddete maruz kaldi-
gin1 ve bu durumun gebelik stresince de devam ettigini ortaya koymustur. Siddete maruz kalan gebeler-
de cinsel sorunlann daha sik yasandigi ve kendi ¢ocuklarina siddet uygulamayr uygun bulduklan tespit
edilmistir.

FCP142

FETAL MORTALITE NEDENINI BELIRLEMEK ICIN YAPILAN OTOPSILERIN DEGERLENDIRILMESI
*Kiling N., *Yalinkaya A., *Bityiikbayram H., **Onen A., **Erden A. C., Dicle Universitesi Tip Fakiil-
tesi *Patoloji A.D., *Kadmn Hastaliklar ve Dogum A.D., **Cocuk Cerahbisi A.D. Diyarbakir — Trirkiye

Amag: Dicle Universitesi Patoloji Anabilim Dalinda fetal mortalite nedenini belirlemek, otopsi sonuclari-
nin genel dagilimint yapmak ve tanmilarini gruplandirmaktir.

Yontem: Galismaya, 1998-2002 tarihleri arasinda Dicle Universitesi Patoloji laboratuvarinda yapilan 147
fetal ve neonatal otopsi dahil edildi. Bunlarin 44tnde (%29.9) cesitli fetal anomaliler saptandi ve bunla-
rn stkhiklan simflandinldi. Aynca 100 olgunun plasentalarn patolojik olarak incelendi.
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Bulgular: Anomalilerin sikliklart sirasiyla; genitotriner sistem (%6.1), iskelet sistemi (%5,4) ve yapisal
(%2.7) defektler idi. Otopsi uygulanan olgulanin gebelik haftalari ortalama 28.1+6.34 annelerin yas orta-
lamast 26.4 +4.34 olarak bulundu. Incelenen 100 plasentada en sik hyalin depozisyonu, desiduit, koran-
giozis, intervilloz fibrin, intervilloz trombus ve villitis tespit edildi.

Sonug: Fetal anomaliler, herediter veya akiz sebeplerden kaynaklanabilir. Oli dogum, neonatal 6lim ve-
ya dogum komplikasyonu sonucu goriilen dlimlerin sebebini belirflemede, postmortem fetal ofonsi ile
birlikte plasentanin incelenmesi 6nemli bir tam yéntemidir.

FCP143

NORMOTANSIF ve PREEKLAMPTIK GEBELERDE FIBRONEKTININ TANISAL DEGERININ
BELIRLENMESI

Donmez Kesim M., Akkaya A., Istk S., Sisli Etfal Egitim ve Arvastirma Hastanesi 3. Kadin Hastahklar
ve'Dogum Klinigi, Istanbul - Tiirkiye

Amag: Normotansif ve preeklamptik gebelerde endotelyal hasann bir belirteci olarak fibronektin seviye-
sini saptayarak, preeklamptik olgularda fibronektinin tanisal degerini belirlemeyi amacladik.

Yontem: Sigli Etfal Egitim ve Arastirma Hastanesi 3. Kadin Hastaliklart ve Dogum Klinigi'ne 01.03.1999 —
01.07.2001 tarihleri arasinda basvuran, yapilan muayene ve tetkikleri sonucunda preeklampsi ve eklamp-
si tanist alan 3. trimesterdeki 54 gebe ile kontrol grubu olarak herhangi bir maternal patoloji saptanma-
yan 3. trimesterdeki 25 normotansif gebe ¢alisma kapsamma alindi. Plazma fibronektin diizeyleri radyal
immunodiffizyon yontemi ile 6l¢ildii. Istatistiksel hesaplamalarda ki-kare, student ve anova testleri kul-
lanildt.

Bulgular: Preeklamptik grupta plazma fibronektin degerleri, kontrol grubu ile karsilastirlldiginda, ileri de-
recede anlamli bulundu (p<0.001). Agir preeklamptik grup hafif preeklamptik grupla karsilastirildiginda
da plazma fibronektin degerleri ileri derecede anlamh idi.

Sonug: Bu bulgular, gebeligin olusturdugu hipertansiyonda endotel hasarinin 6nemli rol oynadig gorii-
stinii desteklemektedir. Calisma, preeklampside 6zellikle risk tastyan grubun belirlenmesi icin antenatal
takiplerde fibronektinin oldukcga etkin bir yéntem oldugunu ortaya koymaktadir.

FCP144

GEBELIKTE GORULEN DEMIR EKSIKLIGI ANEMiSi TEDAVISINDE ORAL DEMIR SULFAT VE
INTRAVENOZ DEMIR SUKROZUN ETKINLIGININ KARSILASTIRILMASI

Doénmez Kesim M., Can Y., Ozmen Demirkaya B., Sisli T., Ozpak D., Sisli Etfal Egitim ve Arastirma
Hastanesi 3. Kadin Hastaliklar: ve Dogum Klinigi, Istanbul -Tiirkiye

Amag: Bu calismada, gebelikte gortilen demir eksikligi anemisinin tedavisinde intravenoz demir stikroz
ve oral demir silfat preparatlarnin etkinlik ve toleranslarinin karsilastinlmasini amaclandi.

Yontem: Sisli Etfal Egitim ve Arastirma Hastanesi.3. Kadin.Hastaliklart ve Dogum Poliklinigi’nde takip edi-
len 18 yasindan buyik, 24. gestasyonel haftasini tamamlamis ve hemoglobin degerleri 8-10 g/dl, MCV <
100 fl ve Ferritin seviyesi < 50mg/l olan 60 hasta prospektif, randomize olarak calismaya dahil edildi.
Hastalar randomize olarak intravenéz demir stikroz (LV. grup) ve oral demir silfat (P.O. grup) olmak
Uzere 30'arlh iki gruba aynldi. Calisma baglangicinda hemoglobin, MCH, MCHC, retikilosit sayimi ve fer-
ritin seviyeleri kaydedildi. 7, 15 ve 30’'uncu gunlerde kirmizi kan huicre ve retikulosit sayimlan tekrarlan-
di. 30’'uncu giinde ek olarak ferritin seviyeleri de 6lciildi. Istatistiksel degerlendirmede Mann-Whitney ve
Wilcoxon testleri kullanildi. P<0.05 anlamlt olarak kabul edildi.

Bulgular: Tim olgularda 1.V. ve P.O. grupta, demir tedavisi sonunda hemoglobin degerleri belirgin bir ar-
s gosterdi. 30’uncu glinde 1.V. grupta hemoglobin degeri 8,8 + 0,7 g/dl'den 10,9 = 0,85 g/dl’ye ve P.O.
grupta 89 + 0,8 g/dl’den 10,75 + 0,6 g/dl'ye yiikseldi. Calisma sonunda ferritin diizeylerinde 1.V. grup le-
hine anlaml: bir fark mevcuttu (P< 0,001). Ferritin seviyeleri L.V, grupta 4,9 + 3,1 mg/l degerinden 161 +
33 mg/l degerine, P.O. grupta ise 5,6 = 2,8 mg/l degerinden 36,3 + 54 mg/l degerine ulast.



