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Amac: Gebeligin 2. trimesterinde saptanan ve postpar-
tum ileri degerlendirmesi sonucunda maternal pelvik
yerlesimli bobrek tespit edilen olguyu literatiir esligin-
de sunmay1 amacladik.

Olgu sunumu: Yirmi yasinda gravida:1 parite:1 yasayan
cocuk sayist:1 olan, gebeligin 2. trimesterinde yapilan
ultrasonografide sag adneksiyel alanda 7x5 cm boyut-
larinda solid ve kistik yapilart olan kitle izlendi. Manye-
tik rezonans goruntilemede sag adneksiyel alanda
76x56 mm boyutunda solid ve kistik komponentler
iceren, solid komponentleri kontrast tutulumu goste-
ren lezyon saptandi. Normal vajinal yoldan dogum ya-
pan hastanin postpartum bilgisayarli tomografi ve
manyetik rezonans goriintileme tetkikleri sonucunda
her iki overin normal olup, lezyonun sag bobrek oldu-
gu tespit edildi.

Sonug: Gebelikte adneksiyel kitlesi olan genc kadinlarda
ayirict tanida ektopik bobrek akilda bulundurulmalidir.

Anahtar kelimeler: Gebelik, adneksiyel kitle, pelvik
bobrek
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izole levokardi: prenatal tani, tedavi ve yonetim
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Amag: izole levokardi tanist almis ve miadinda normal
spontane vajinal yolla dogumu gerceklestirilmis bir va-
kaya yonelik yaklasimi sunmayt amacladik.

Olgu: Gebeligin 26. haftasinda hastanemize basvuran,
gravida 3 parite 2 olan hastaya yapilan ayrintili ultraso-
nografide (USG) karacigerin sol, dalak ve midenin sag
yerlesimli oldugu fetal kalbin normal sol yerlesimli ol-
dugu tespit edildi. ileri fetal gdriintilleme icin yapilan
manyetik rezonans (MR) incelemede bu bulgular teyit
edildi. Ek fetal anomaliye rasttanmad:. Gebe miadinda
normal spontane vajinal yolla dogurdu. Bebek su anda
6. ayinda ve sagliklidir.

Tartisma: {zole levokardi, kalbin normal sol yerlesimli,
abdominal organlarin ise inversus halinin izlendigi na-
dir gorilen situs anomalisidir. Bu anomaliye dair ¢o-
cuk ve yetiskinlerde kompleks kardiyak defektlerin es-
lik edebilecegini belirten yayinlar olmasina ragmen,
prenatal tanisina dair kisitlt literatdr bulunmaktadir.
Izole levokardili hastalarda ek fetal kardiyak anomali-
lere ek olarak visseral organlarin ve bagirsaklarin mal-
posizyonuna bagli olusabilecek barsak obtriiksiyonla-
r1 gibi hayat: tehdit edici komplikasyonlar goriilebile-

ceginden prenatal tant dnemlidir. Fetal USG ile situs
anomalilerinden siiphelenilmesi durumunda, abdomi-
nal organlarin anatomisi hakkinda daha fazla bilgi elde
etmek icin MR ile gortntileme de uygun olabilir.

Anahtar kelimeler: izole levokardi, situs inversus, pre-
natal tani
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Amag: Yirminci gebelik haftasindan 6nce saptadigimiz
2 vakayi erken baslangicli HELLP sendromu olarak
sunmayi amacladik.

Olgu: Gebeliklerinin 19. ve 17. haftalarinda kontrol al-
tina alinamayan hipertansiyon tanisi ile sirastyla 34 ya-
sinda gravida 8, parite 6 ve 40 yasinda gravida 16, pari-
te 11 olan iki vaka hastanemize gdénderilmisti. Klinik
ve laboratuvar bulgulart 1siginda, vakalarda HELLP
sendromu tanist konuldu. Gebelikleri abortus ile son-
landirilan hastalar, izlemde normale dontp sifa ile ta-
burcu edildi.

Tartisma: HELLP sendromu intavaskiler hemoliz,
trombositopeni, karaciger enzim yiiksekligi ile seyre-
den ciddi bir durumdur. Genellikle gebeligin 20. hafta-
sindan sonra gelismekte olup ¢ncesinde nadiren go-
rilmektedir. Anne hayatin: tehdit etme potansiyelin-
den dolayi, gebeligin 20. haftasindan dnce bile bu sen-
dromun klinik ve laboratuvar bulgulari ile uyumlu ola-
rak gelen hastalarda erken tani ve tedavi acisindan kli-
nisyenler dikkatli olmalidir.

Anahtar kelimeler: HELLP sendromu, gebelik, preek-
lampsi
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Amagc: Bas agrist, bas donmesi, bulanik gorme ve vi-
cudunda sislik yakinmalar1 ve preeklampsi tanist ile
klinigimize sevk edilen G2P1Y1 gebede gelisen sere-
bellar infarkt olgusunun tartisiimast



90

XIII. Ulusal Perinatoloji Kongresi 3-16 Nisan 2011, Istanbul

Olgu: Obstetrik ultrasonografik degerlendirmede BPD
ve FL'ye gore 30 haftalik gebelik saptanan olgunun um-
bilikal arter Doppler dalga incelemelerinde S/D 4.5, RI
0.78 ve PI 1.4; biyofizik profil skoru 6 ve kardiyotokog-
rafik degerlendirmesinde fetal distres saptanmasi Gize-
rine sezaryen dogum ile, Apgar skorlari 4 - 6, 1090 g
agirliginda makat gelis, canli kiz bebek dogurtuldu. Be-
bek, yenidogan yogun bakim servisinde takibe alindt.
Postpartum donemde annede bas agrisi, bas donmesi
ve bulanik gorme yakinmalari gelismesi tizerine néro-
loji konstltasyonu sonrast istenilen beyin difizyon
manyetik rezonans incelemesinde (MRI), posterior
fossa sol serebellar hemisferde 10 mm ebatli T1 agirlik-
li serilerde heterojen intensitede “T2 Flair” agurlikli seri-
lerde hiperintens alanlar izlendigi rapor edilmesi tizeri-
ne sol serebellar bolgede akut infarkt tanisi konuldu.
Hasta noroloji boliimine sevk edilerek, genc yas inme
etyolojisi acisindan cesitli biyokimyasal-hematolojik
analiz ve radyolojik goriintileme yontemlerinden ya-
rarlanildi. Karoti ve vertebral arter renkli Doppler ultra-
sonografisi, serebral arter ve vendz MR anjiyografisi,
boyun MR anjiyografisi gibi cesitli gortintilleme yon-
temleri uygulandt. Noroloji klinigindeki yatist stirecin-
de olgunun biyokimyasal analizlerinde saptanan hiper-
triglisemiye yonelik tedavi ve koagiilasyon faktorleri
ve tromboz paneli sonuglarina iliskin antiagregan teda-
vi gerceklestirildi. Anne, noroloji klinigindeki yaklasik
bir aylik ubbi tedavi sonrasinda i¢ ay sonra kontrole
gelmek Uizere antiagregan tedavi verilerek sifa; bebegi
ise yenidogan merkezindeki tedavisi sonrasinda 1530
g agirhiga ulasarak sagliklt sekilde taburcu edildi.

Sonug: Preeklamptik gebelerde postpartum donemde
sebat eden bas agrisi, bas donmesi ve bulanik gorme
gibi norolojik sikayetlerde beyin ici radyolojik gorin-
tileme 6nem tastyabilir. Preeklampsi ile serebellum
gibi atipik lokalizasyonlu intrakraniyal infarktlarin ilis-
kisine dair ¢alismalara ihtiya¢ duyulmaktadir.

Anahtar kelimeler: Gebelik, preeklampsi, serebellar
infarkt, antiagregan tedavi

Ref. No: 50 e-Adres: hitp://www.perinataldergi.com/20110191154

Effect of parity on first trimester uterine
artery doppler flow velocity and waveforms

Banu Dane, Yaprak Ristemoglu, Hande Giiler, Cem Dane
Haseki Training and Research Hospital, Department of

Obstetrics and Gynecology, Division of Perinatology,
Istanbul

Objective: To investigate the relationship between first
trimester uterine artery Doppler findings, maternal
age and parity in our pregnant population.

Methods: Uterine artery Doppler studies were per-
formed in singleton pregnancies at 11-14 weeks of ges-
tation. Cases with fetal chromosomal or structural
abnormalities, concurrent maternal disease (e.g. chron-
ic hypertension, renal disease, connective tissue dis-
ease) were excluded from the study. Maternal age, par-
ity and smoking status of the mother were recorded.
The presence of an early diastolic notch was recorded,
the resistance index (RI) and pulsatility index (PI) mea-
sured. The lowest measurement of the indices was
recorded; the means of PI and RI of the two vessels
were calculated. Logistic regression analysis was per-
formed to investigate the relationship between parity
and the presence or absence of bilateral notches.

Results: 703 singleton pregnancies were examined. Of
them 305 (43.4%) were nulliparous and 398 (56.6%)
parous. The prevalence of the presence of bilateral
notches was significantly higher in nulliparous
women (64.6% vs. 77.0%, p=0.0005). The differences
between the Doppler indices were not significant.
Demographic characteristics and uterine artery
Doppler measurements of the two groups are pre-
sented in Table 1. Nulliparity (Odds ratio=1.55; 95%CI,
1.07-2.24) and maternal age (Odds ratio=0.95; 95%CI,
0.92-0.99) were shown to independent predictors for
the presence of bilateral notches. In nulliparous
women, mean and lowest levels of PI and RI or the
prevalence of bilateral notches did not show any sig-
nificant difference after the age of 30.

Conclusion: Maternal age and parity did not show any
significant effect on the RI and PI. However, the preva-
lence of early diastolic notching in the uterine artery
flow waveforms was significantly higher in nulli-
parous women. These findings suggest that a success-
ful pregnancy may alter the impedance in subsequent
pregnancies at first trimester.

Key words: First trimester, uterine artery Doppler, parity
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Objective: To investigate the relationship between
second-trimester uterine artery Doppler findings and
parity in pregnancies with pregnancy-induced
hypertension (PIH) and/or small for gestational age
(SGA) babies.
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