
tal›k 500 mg hidroksiprogesteron kaproat tedavisi
bafllad›k. Sonuç olarak bikornuat uterus vakalar›nda
geç abort ve erken do¤umlara s›k rastlanmaktad›r. Bu
nedenle, bu vakalarda progesteron tedavileri gebeli-
¤in devam›na katk›da bulunarak canl› do¤um a¤›rl›¤›-
n›n artmas›n› sa¤layabilir. 

Anahtar kelimeler: Bikornuat uterus, müllerian kanal
anomalileri, tekrarlayan gebelik kay›plar›, preterm
do¤um
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‹kiz efllerinden birinin ölümü

‹smet Gün, Ali Babacan, Öznur Öner, Özkan Özdamar,

Cem K›z›laslan, Ercüment Müngen 

GATA Haydarpafla E¤itim Hastanesi, Kad›n Hastal›klar›

ve Do¤um Klini¤i, ‹stanbul 

Girifl: Son y›llarda ço¤ul gebelik oranlar›nda yard›mc›
üreme tekniklerinin kullan›m›na paralel olarak art›fl
görülmektedir. ‹kiz eflinin intrauterin ölümü (‹EIÖ),
ço¤ul gebeliklerin nadir bir komplikasyonudur. Ge-
nellikle ikinci trimesterde görülür ve insidans› %0.5-
6.8’dir. Bu durum dissemine intravasküler koagülas-
yon (DIC), renal hasar, enfeksiyon, erken do¤um ey-
lemi ve prematüriteye neden olabilir. Biz 27 yafl›nda
spontan ikiz gebeli¤i olan, ikiz eflinin yaklafl›k 19. haf-
tada intrauterin kaybedilmesine ra¤men di¤er ikiz efli-
nin sa¤l›kl› olarak terme ulaflt›¤› bir gebelik olgusunu
sunmay› amaçlad›k.

Olgu: Yirmi yedi yafl›ndaki ikiz gebede, rutin polikli-
nik takipleri esnas›nda 19. gebelik haftas›nda ikiz eflle-
rinden birinin intrauterin ölümü tespit edildi. Gebelik
takipleri boyunca canl› ikiz eflinde sorun saptanmad›.
Otuz yedinci gebelik haftas›nda yap›lan Doppler kan
ak›m› incelemelerinde umbilikal arter, uterin arter ve
orta serebral arter paternleri normal s›n›rlardayd›. Fib-
rinojen, protrombin zaman›, trombosit say›lar›, fibrin
y›k›m ürünleri ve di¤er laboratuvar bulgular› normal
s›n›rlardayd›. Otuz sekiz hafta 3 günlük iken mem-
bran rüptürü ile klini¤imize müracaat eden gebe, nor-
mal vajinal do¤um ile 3100 g a¤›rl›¤›nda sa¤l›kl› bir er-
kek bebek do¤urdu. Postpartum dönemde yap›lan
makroskopik plasenta incelemelerinde gebeli¤in mo-
nokoryonik monoamniyotik ikizlik oldu¤u izlendi.
‹ntrauterin ölü fetüs amniyon zar› içinde yap›fl›k bir
görünümde plasentayla birlikte do¤du. Gebe postpar-
tum 2. günde herhangi bir komplikasyon geliflmeden
taburcu edildi. 

Sonuç: ‹kiz gebeliklerde fetüsün ölüm riski tekil gebe-
liklerle karfl›laflt›r›ld›¤›nda yaklafl›k 3 kat daha fazlad›r.

‹kiz eflinin ikinci veya üçüncü trimesterde ölümü ya-
flayan fetüs ve anne aç›s›ndan riskli bir durumdur.
Özellikle perinatal morbidite ve mortalite monozigo-
tik ikizlerde dizigotiklere göre daha fazlad›r. ‹EIÖ du-
rumunda prognozu belirleyen en önemli faktörler
aras›nda koryonisite ve plasentasyon bulunmaktad›r.
‹kiz efllerinden birinin ölümü ile ortaya ç›kan sorunla-
r›n en bafl›nda DIC gelmektedir. ‹kiz gebeliklerde efl-
lerden birinin intrauterin ölümü, yaflayan ikiz eflinin
prognozunu da kötü yönde etkileyebilece¤inden kli-
nikte yak›n takip önerilebilir. 

Anahtar kelimeler: Ço¤ul gebelikler, intrauterin fetal
ölüm, dissemine intravasküler koagülasyon
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Posterior üretral valve ba¤l› fetal mesane 
rüptürü

Cem K›z›laslan, ‹smet Gün, Okan Özden, Oktay Tosun, 

Nuri Kaya, Ercüment Müngen 

GATA Haydarpafla E¤itim Hastanesi, Kad›n Hastal›klar›

ve Do¤um Klini¤i, ‹stanbul 

Girifl: Erkek bebeklerde alt üriner yol t›kanmas›n›n en
önemli nedeni posterior üretral valvdir (PUV). T›ka-
n›kl›k üriner retansiyona, hidronefroz ve renal yet-
mezli¤e yol açabilir. Oldukça az durumda intrapar-
tum mesane rüptürü tan›mlanm›flt›r. Bu yaz›m›zda
posterior üretral valv sonucu geliflen mesane rüptürü
olgusu tart›fl›ld›.

Olgu: Otuz iki yafl›nda (G2P1) 32 haftal›k gebenin ya-
p›lan ultrasonografik incelemesinde fetal bat›nda yay-
g›n asit, megasistit ve hidronefroz saptand›. Mesane-
nin sa¤ lateralden rüptüre oldu¤u ve bat›n içi s›v›n›n
zamanla de¤iflim gösterdi¤i saptand›. Ultrasonografi-
de ek fetal anomali görülmedi. Vakaya konservatif
yaklafl›m tercih edildi. Haftal›k yap›lan ultrasonografik
incelemelerde bat›n içi s›v›n›n tedricen azald›¤› görül-
dü. Anne 39 hafta 3 günlük iken normal vajinal do¤um
yapt›. Do¤umda bebek normal görünümde idi.

Tart›flma: PUV insidans› 1/5000-1/12500’dir. Klini¤i ha-
fif dizüriden üriner hipertansiyonla seyreden üriner
retansiyona, mesane duvar kal›nlaflmas› ve vezikülo-
üretral reflüye kadar de¤iflkenlik gösterir. fiiddetli ol-
gularda renal displaziye neden olup renal yetmezlik
ile sonuçlanabilir. Oligohidroamniyoza ba¤l› pulmo-
ner hipoplazi, fasiyal dismorfizm, ekstremite anomali-
leri hatta fetal ölüm bile görülebilir. Artm›fl kromozo-
mal anomali riski nedeniyle erken saptanan olgularda
amniyosentez yap›lmas› da önerilmektedir. Posterior
üretral valv, intrauterin terapötik invaziv vezikoamni-

XIII. Ulusal Perinatoloji Kongresi 3-16 Nisan 2011, ‹stanbul104



yotik flant uygulamalar›n›n yap›labildi¤i bir anomali
türüdür. Vezikoamniyotik flant uygulanabilmesi için
fetal idrar analizinde ve fetal böbreklerin ultrasonog-
rafik de¤erlendirilmesinde iyi prognostik bulgular›n
olmas› gerekti¤i belirtilmektedir. Fetal idrarda Na <
100 mEq/L, Cl < 90 mEq/L, ozmolarite < 210 mOsm/L,
beta-2 mikroglobulin < 4 mg/L ve Ca < 8 mg/L olmas›
iyi prognostik göstergelerdir. Sonografik olarak böb-
reklerin normal ekojenitede olmas›, renal kortikal kist-
lerin olmamas› ve kortikomedüller farkl›laflman›n ko-
runmufl olmas› da iyi prognostik faktörlerdendir. Kö-
tü prognostik göstergelere sahip erken yakalanm›fl ol-
gularda gebelik terminasyonu en makul seçenek ola-
rak gözükmektedir. Prognozu etkileyen en önemli
komplikasyon renal displazi ve atrofidir. Bunun alt›n-
da, obstrüksiyona u¤ram›fl üriner sistemdeki bas›nç
art›fl› oldu¤u düflünülmektedir. Bu bas›nc›n olumsuz
etkileri üriner ekstravazasyon ile hafiflemektedir Bi-
zim vakam›zda oldu¤u gibi ileri gebelik haftas›ndaki
mesane rüptürünün renal hasara engel oldu¤u düflü-
nülerek gebeli¤in devam›na karar verilmifltir. Uzun
dönem takiplerde rüptür taraf›ndaki böbrek fonksi-
yonlar›n›n daha iyi oldu¤u gösterilmifltir. 

Sonuç: Antenatal mesane rüptürü nadir ve tan›s› zor
bir durumdur. Fetüs taraf›ndan oligohidroamniyoz ve
hidronefroz geliflmedikçe iyi tolere edilebilir. 

Anahtar kelimeler: Üretral obstrüksiyon, antenatal me-
sane rüptürü, posterior üretral valv
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Özofagus atrezisi ve trakeözofageal fistül: olgu
sunumu

Okan Özden, ‹smet Gün, Cem K›z›laslan, Oktay Tosun, Ser-

kan Ertu¤rul, Ercüment Müngen 

GATA Haydarpafla E¤itim Hastanesi, Kad›n Hastal›klar›

ve Do¤um Klini¤i, ‹stanbul 

Girifl: Trakeözofageal fistül (TÖF) ve özofagus atrezisi
(ÖA) yaklafl›k 5500-6000 do¤umda bir gözlenmekte-
dir. Erken gebelik haftalar›nda prenetal ultrasonogra-
fide midenin gözlenmemesi ve ileri gebelik haftala-
r›nda polihidroamniyoz varl›¤› erken klinik bulgular›-
d›r. Biz konuyu bir kez daha hat›rlatmay› ve konunun
önemini vurgulamay› amaçlad›k.

Olgu: Yirmi dört yafl›nda G1P0 gebenin yap›lan ilk ul-
trasonografik muayenesinde 1. çocu¤una 7 haftal›k
gebelik hali tespit edildi. Hastan›n anamnezinde siga-
ra al›flkanl›¤› d›fl›nda özellik yoktu. On bir hafta 5 gün-
lük gebelik mevcut iken yap›lan ultrasonografik de-
¤erlendirmede mide ve mesane izlenirken, nukal say-
daml›k 1.4 mm olarak ölçülmüfl ve birinci trimester ta-

rama testi “düflük riskli” olarak de¤erlendirilmiflti.
Otuz dört hafta 2 günlük iken yap›lan ultrasonografi-
de polihidroamniyoz saptand›. Gebe, 36 hafta 4 gün-
lük iken membran rüptürü nedeni ile klini¤e yat›r›la-
rak spontan vajinal yol ile 2800 g a¤›rl›¤›nda Apgar
skoru 8 olan canl› bir k›z bebek do¤urtuldu. Bebe¤in
do¤um sonras› kontrolleri normaldi. Postpartum 1.
günde anne ve bebek flifa ile taburcu edildi. Postpar-
tum ikinci günde beslenme sonras› kusma, morarma
ve solunum s›k›nt›s› geliflmesi üzerine bebe¤in yap›-
lan muayenesinde nazogastrik sondan›n ilerletileme-
mesi ve kesin tan› için çekilen baryumlu grafi sonras›
ÖA-TÖF tan›s› konarak operasyon planland›. Bebek
pospartum 5. günde opere edildi.

Tart›flma: ÖA-TOF prenatal tan›s›nda ultrasonografi
en de¤erli erken tan› yöntemi olmakla beraber ante-
natal tespit edilme yüzdeleri %39 ila %56 aras›nda de-
¤iflmektedir. Ultrasonografide erken dönemde tek
bulgu ço¤unlukla mide s›v›s›n›n gösterilememesidir.
Ancak, olgular›n önemli bir k›sm›nda mide sekresyo-
nu veya kör özofagus poflu mide s›v›s› olarak yorum-
lanarak yan›lg›ya neden olabilmektedir. ÖA olgular›-
n›n yaklafl›k %90’›na efllik eden TÖF, amniyon s›v›s›-
n›n mideye dolmas›na izin vererek, erken gebelik haf-
talar›nda mide s›v›s›n›n izlenmesine yol açabilmekte-
dir. Ayr›ca, midenin boflalma zamanlar› da tan›da mut-
laka göz önüne al›nmal›d›r. Mide s›v›s›n›n görüleme-
di¤i durumlarda do¤rudan tan›ya gitmek yerine
80–90 dakika sonra ikinci bir de¤erlendirme fliddetle
önerilmektedir. Postpartum ÖA tan›s›n›n gecikmesi
akci¤er enfeksiyonlar›, beslenme yetersizli¤i, güç kay-
b›, dehidratasyon ve ölümle sonuçlanabilir.

Sonuç: ÖA-TÖF tan›s› gebelik takipleri esnas›nda bazen
konulabilmektedir; postpartum dönemde tan›nmaz ise
ölümcül olabilir. Bu nedenle antepartum dönemde
flüpheli bulgular› olan bebekler, do¤um sonras› vakit
kaybetmeden nazogastrik sonda ile özofagus devaml›-
l›¤› ve mideye geçifl aç›s›ndan de¤erlendirilmelidir.

Anahtar kelimeler: Trakeözofageal fistül, özefageal at-
rezi, polihidroamniyoz
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Chiari II malformation with spina bifida

An›l Sayg›, ‹smet Gün, Oktay Tosun, Okan Özen, 

Cem K›z›laslan, Ercüment Müngen 

GATA Haydarpafla Training Hospital, Department of

Obstetrics and Gynecology, Istanbul 

Objectives: Spina bifida is a developmental congenital
disorder. Many individuals with spina bifida have an
interrelated abnormality of the cerebellum, named
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