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Girifl
Ultrasonografik tarama antenatal bak›m›n önemli bir

bileflenidir ve fetal biyometrik ölçümler, modern obstet-
ride günlük prati¤in ayr›lmaz bir parças›d›r.[1,2] Fetal biyo-
metri, fetüsün ve fetal anatominin çeflitli parçalar›n›n öl-
çümüdür. Fetal yap›n›n her bir parças› görüntülenebilir
fakat fetal bafl, kar›n ve femur ölçümleri, ilk  dönemdeki
bafl-popo mesafesi gibi en s›k kullan›lan ölçümlerdir.[3]

Fetal gestasyonel yafl›n tahmininde, fetal biyometrik ve-
rilerin güvenilirli¤i daha önceden yap›lm›fl çal›flmalarla
gösterilmifltir.[4–7] Gottlieb ve Galan, fetal biyometrik ve-

rilerin kombinasyonunun fetal gestasyonel yafl›n tahmi-
nindeki kesinli¤i art›rabilece¤ini ve fetüsler aras›ndaki öl-
çüm de¤iflkenli¤ini azaltabilece¤ini öne sürmüfllerdir.[8]

Biz de çal›flmam›zda transvers fetal boyun çevresi ve fetal
boyun alan› için referans de¤er aral›klar›n› tespit edip no-
mogram oluflturmay› amaçlad›k.

Yöntem

Bu prospektif çal›flmaya, gebelik haftas›, son adet ta-
rihleri ve erken ilk üç ayl›k dönemdeki ultrasonlar›yla te-

Özet

Amaç: Türk popülasyonunda fetal boyun çevresi ve fetal boyun
alan› için referans de¤er aral›klar›n› tespit edip nomogram olufltur-
may› amaçlad›k. 

Yöntem: Bu prospektif çal›flmaya, tekil, normal gebelikleri olan
696 gebe kad›n dahil edilerek, 2007’de Sherer ve ark.’n›n tan›mla-
d›¤› teknikle fetal boyun çevresi ve fetal boyun alan› ölçümleri ya-
p›ld›. 

Bulgular: Fetal boyun çevresi ve fetal boyun alan› ölçümleri gestas-
yonel hafta ile yüksek korelasyon göstermekte idi. Fetal boyun çev-
resi için; FBÇ= -0.0012GH2 + 0.5312GH - 1.9248 (R2=0.8403;
p<0.01) ve fetal boyun alan› için FBA= 0.017GH2 – 0.073GH (R2=
0.8; p<0.01) denklemleri elde edildi. 

Sonuç: Bu çal›flma bize gebeli¤in ikinci ve üçüncü üç ay› için FBÇ
ve FBA aç›s›ndan Türk popülasyonunda nomogram oluflturulma-
s›n› sa¤lam›flt›r. Biz bu ölçümlerin gestasyonel haftan›n tayininde
önemli bir prediktör olabilece¤ini düflünmekteyiz. 

Anahtar sözcükler: Alan, boyun, çevre, fetal, nomogram.

Yaz›flma adresi: Dr. Muhittin Eftal Avc›. Nenehatun Kad›n Do¤um Hastanesi,
Perinatoloji Klini¤i, Erzurum. e-posta: eftal77@yahoo.com   
Gelifl tarihi: 25 Ekim 2017; Kabul tarihi: 05 Aral›k 2017
Bu yaz›n›n at›f künyesi: Avc› ME, Polat ‹. Nomograms of the fetal neck circumference
and area. Perinatal Journal 2017;25(3):116–120.

©2017 Perinatal T›p Vakf› 

Bu yaz›n›n çevrimiçi ‹ngilizce sürümü:
www.perinataljournal.com/20170253006

doi:10.2399/prn.17.0253006
Karekod (Quick Response) Code:

Özgün Araflt›rma 

Perinatoloji Dergisi 2017;25(3):116–120
Perinatal Journal 2017;25(3):116–120

künyeli yaz›n›n Türkçe sürümüdür.

�
�

�
� �

� � 	 
 	 � � � �

�



� �
�

�
�

�
� �

� � 	 
 	 � � � �
�



�
�

�

Abstract: Nomograms of the fetal neck circumference
and area
Objective: We aimed to determine reference ranges and establish
nomograms for fetal neck circumference and area in Turkish pop-
ulation. 

Methods: A total of 696 women with singleton normal pregnan-
cies were included in this prospective study and the fetal neck cir-
cumference and area measurements were conducted with the tech-
nique defined by Sherer et al. in 2007. 

Results: The fetal neck circumference and area measurements were
highly correlated with the weeks of gestation. The equations obtained
for fetal neck circumference (FNC) and fetal neck area (FNA) were
FNC= -0.0012WG2 + 0.5312WG - 1.9248 (R2=0.8403; p<0.01) and
FNA= 0.017WG2 – 0.073WG (R2=0.8; p<0.01), respectively. 

Conclusion: This study helped us to establish nomograms of FNC
and FNA in Turkish population for the second and third trimesters
of gestation. We believe that these measurements could be a signif-
icant predictor for the determination of weeks of gestation.

Keywords: Area, circumference, fetal, neck, nomogram.
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yit edilmifl, 14–40. gestasyonel haftalardaki ve anomalisi
bulunmayan fetüslerin oldu¤u 696 gebe kad›n dâhil edil-
di. Ço¤ul gebelikler, anomalili fetüsler ve geliflme gerili-
¤i tespit edilen gebelikler çal›flma haricinde b›rak›ld›. Ak-
siyel fetal boyun çevresi (FBÇ) ve fetal boyun alan› (FBA)
üçer kez ve ayn› zamanda biparietal çap (BPD), kafa çev-
resi (HC), abdominal çevre (AC), femur (FL) ve hume-
rus (HL) uzunluklar› ölçüldü. Her bir gestasyonel hafta
(GH) için 5., 50. ve 95. persentiller ve standart sapma
(SS) hesapland›. FBÇ ve FBA’n›n ölçümü Sherer ve
ark.’n›n[9] 2007 y›l›nda tan›mlad›klar› teknikle yap›ld›
(fiekil 1). Bu teknikte transvers ultrasonografik tarama
s›ras›nda fetal boynun en genifl görüldü¤ü ve fetal boy-
nun servikal omurlara dik aç›da oldu¤u planda fetal bo-
yun çevresi ve alan› hesaplanmaktad›r. Çal›flmam›zda
tüm ölçümler ayn› operatör (MEA) taraf›ndan Voluson
E6 ultrason cihaz› (GE Healthcare, Little Chalfont, Bir-
leflik Krall›k) kullan›larak yap›ld›. ‹statistik analizinde
SPSS 18.0 yaz›l›m› (SPSS Inc., Chicago, IL, ABD) kul-
lan›ld›. FBÇ ve FBA için referans de¤er formülleri, tab-
lolar› ve grafikleri Royston ve Wright’›n önerdikleri
yönteme göre oluflturuldu.[10]

Bulgular
Çal›flmaya kat›l›m flartlar›n› sa¤layan 696 gebenin or-

talama yafllar› 28.21±5.18 (aral›k: 19–40), medyan gravi-
da 3 (aral›k: 1–10), medyan parite 1’dir (aral›k: 0–9).

FBÇ, gestasyonel yafl ile korele idi. Polinomial reg-
resyon analizinde; FBÇ = -0.0012GH2 + 0.312GH –
1.9248 (R2= 0.8403; p<0.01) denklemi elde edildi (fiekil
2). Her bir GH için ölçülen FBÇ de¤erlerinin 5., 50. ve
95. persentil ve SS de¤erleri Tablo 1’de gösterildi.

FBA da, gestasyonel yafl ile korele idi ve polinomial
regresyon analizinde; FBA = 0.017GH2 – 0.073GH (R2=
0.8; p<0.01) denklemi elde edildi (fiekil 3). Her bir GH
için ölçülen FBA de¤erlerinin 5., 50. ve 95. persentil ve
SS de¤erleri Tablo 2’de gösterildi.

Tüm FBÇ ve FBA ölçümleri ayn› operatör taraf›ndan
yap›ld›. Hesaplanan s›n›f içi korelasyon katsay›s› FBÇ
için 0.91 (p<0.01) ve FBA için 0.89 (p<0.01) idi. Bu de-
¤erler FBÇ ve FBA ölçümlerinin tekrarlanabilirli¤inin
yüksek oldu¤unu gösterdi.

Tart›flma
Fetal boyun ve ense ile ilgili konjenital anomaliler;

fetal anöploidiler ile ilgili olan anomalileri [ense saydam-

l›¤› (NT) art›fl›, kistik higroma, ense pilisi (NF) art›fl›],[11]

primer yap›sal anomalileri (laringeal kist/stenoz, atrezi,
proksimal özofageal atrezi ve bronkojenik kistler),[12,13]

fonksiyonel anomalileri (guatr),[14] embriyolojik kal›nt›la-

fiekil 1. Fetal boyun çevresi (FBÇ) ve fetal boyun alan› (FBA) ölçüm
tekni¤i.

fiekil 2. Fetal boyun çevresi ve gebelik haftas›n›n da¤›l›m grafi¤i.
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r›n bulunmas›n› (tiroglossal kanal ve brankiyal yar›k kist-
leri),[15,16] benign tümörleri (lenfanjiyoma,[17] hemanji-
yom,[18] hemanjiyoperisitoma[19] ve teratom[20] gibi), ma-
lign tümörleri (nöroblastoma[21] ve rabdomyoma[22]) ve
birçok sendromu (Escobar, Yunis-Varon, Schinzel-Gle-
dion sendromlar›[23]) kapsar. Bu yüzden bu alan ilk tri-
mesterden itibaren, fetal anatominin incelenmesinde her
zaman önem verilen bir bölge olmufltur.

Fetal gestasyonel yafl›n hesaplanmas›nda da, tek bir
sonografik parametreye ba¤l› olmaktansa birçok para-
metrenin beraber de¤erlendirilmesi güvenilirli¤i art›ra-
cakt›r.[24,25]

FBÇ ve FBA ölçümleriyle gestasyonel hafta aras›nda
yüksek korelasyon bulundu¤u 1988’de Hata ve ark.,
2007’de Sherer ve ark. ve son olarak da 2017’de Abonyi

Tablo 1. Fetal boyun çevresi için referans de¤er aral›klar›.

Gebelik Hasta 5. p Ortalama 95. p SS
haftas› say›s›

14 20 3.93 4.91 5.90 0.72

15 19 4.20 5.32 6.73 0.78

16 21 5.31 6.09 6.94 0.56

17 24 5.90 6.74 7.54 0.55

18 26 6.56 7.36 8.26 0.59

19 25 7.01 8.15 9.17 0.75

20 28 7.54 8.60 9.73 0.83

21 35 7.61 9.09 10.56 1.09

22 36 7.69 9.40 10.68 0.96

23 33 8.08 9.91 11.49 1.04

24 32 8.38 10.14 11.91 1.28

25 26 8.63 10.27 13.15 1.25

26 24 8.67 10.89 13.17 1.50

27 22 8.99 11.11 13.69 1.71

28 25 9.63 11.89 13.99 1.52

29 25 9.85 12.25 14.41 1.49

30 26 10.20 12.72 15.41 1.72

31 24 10.26 13.22 15.88 1.96

32 26 11.16 13.89 16.37 1.75

33 25 11.40 14.57 17.20 2.18

34 27 12.14 14.82 17.61 1.91

35 24 12.42 15.27 18.19 2.01

36 26 12.85 15.60 18.54 2.14

37 24 13.14 16.10 19.44 2.20

38 25 14.06 16.78 19.81 1.85

39 24 14.24 17.04 20.71 1.99

40 24 14.69 17.52 21.26 2.11

p: Persentil; SS: Standart sapma.

Tablo 2. Fetal boyun alan› için referans de¤er aral›klar›.

Gebelik Hasta 5. p Ortalama 95. p SS
haftas› say›s›

14 20 0.86 1.86 3.11 0.74

15 19 1.39 2.39 3.65 0.64

16 21 1.58 2.82 3.92 0.81

17 24 2.08 3.28 4.42 0.80

18 26 2.62 4.09 5.45 0.96

19 25 3.20 4.74 5.93 0.90

20 28 3.64 5.62 7.27 1.10

21 35 4.01 6.12 8.06 1.41

22 36 5.04 7.02 9.26 1.40

23 33 5.14 7.56 10.04 1.63

24 32 5.56 8.19 10.28 1.92

25 26 5.66 9.50 12.60 2.51

26 24 5.98 10.38 14.31 2.69

27 22 6.19 10.71 15.18 3.30

28 25 6.65 11.19 15.41 2.79

29 25 7.03 11.88 15.60 2.89

30 26 7.26 12.32 17.71 3.87

31 24 8.77 13.20 19.77 3.67

32 26 9.61 15.51 21.25 3.68

33 25 9.84 16.26 22.55 4.59

34 27 10.65 16.78 23.11 4.31

35 24 11.61 18.05 24.71 4.34

36 26 12.54 19.07 25.82 4.40

37 24 12.99 20.55 26.62 4.81

38 25 13.97 21.76 28.24 4.95

39 24 14.97 23.01 30.83 5.44

40 24 16.30 25.16 33.93 5.66

p: Persentil; SS: Standart sapma.

fiekil 3. Fetal boyun alan› ve gebelik haftas›n›n da¤›l›m grafi¤i.
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ve ark. taraf›ndan yap›lan çal›flmalarla gösterilmifltir.[9,26,27]

Bizim çal›flmam›zda da FBÇ 14. haftada 4.91±0.72 iken,
40. haftada artarak ortalama 17.52±2.11 olmufltur. Yine
FBA’da 14. haftada 1.86±0.74 iken, 40. haftada artarak
ortalama 25.16±5.66 olmufltur.

Sherer ve ark.’n›n[9] yedi yüz yirmi gebe ile yapt›klar›
ve her gebede FBÇ ve FBA ölçümlerini elde etmekte ba-
flar›l› olduklar› gibi, biz de çal›flmam›za seçilme flartlar›n›
sa¤layan alt› yüz doksan alt› gebenin hepsinde FBÇ ve
FBA ölçümlerini elde edebildik. Hata ve ark.[26] bu ölçüm-
leri 1988 y›l›nda yapt›klar› çal›flmada yay›nlam›fllard›r ve
günümüz teknolojisiyle bu ölçümleri yapmak çok daha
basit hale gelmifltir. Literatürde gözlemciler aras› güveni-
lirlik sadece Abonyi ve ark.’n›n[27] yapt›¤› çal›flmada de-
¤erlendirilmifl ve operatörler aras›nda zay›f bir uyum bul-
mufllard›r. fiu ana kadar, FBÇ ve FBA nomogramlar› ile
yap›lm›fl 3 çal›flma mevcuttur. Sherer ve ark.’n›n[9] bul-
duklar› referans aral›klar›, Hata ve ark.’n›n[26] çal›flmas›n-
daki referans aral›klar›na göre 32. haftaya kadar oldukça
benzerdir ve daha sonraki haftalarda Sherer ve ark.’n›n
referans aral›klar› sistematik olarak daha yüksektir. Onlar
bu fark› iki çal›flma aras›nda yirmi y›l olmas›ndan dola-
y› geliflen çözünürlük kalitesine ba¤lam›fllard›r.[9] Abon-
yi ve ark. da 30–32. haftalardan sonra referans aral›kla-
r›n›n farkl›laflt›¤›n› görünce, bunun teknolojideki gelifl-
meden ziyade popülasyonlar›n farkl› olmas›ndan kay-
nakland›¤›n› savunmufllard›r.[27] Bizim çal›flmam›zdaki
referans aral›klar› genel olarak, tüm gebelik boyunca
Sherer ve ark.’n›n[9] referans aral›klar› ile paralellik gös-
termektedir.   

Parikh ve ark. 2014 y›l›nda yay›nlad›klar› çal›flmala-
r›nda tek bir fetal büyüme e¤risinin tüm etnik gruplara
uygulanamayaca¤›n› göstermifllerdir.[28] Biz de Türk po-
pülasyonu için FBÇ ve FBA nomogramlar›n› ç›kartarak,
bu ölçümlerin fetal gestasyonel yafl ile yüksek uyum gös-
terdi¤ini ve bu ölçüm tekni¤inin yüksek oran da tekrar-
lanabilir oldu¤unu gösterdik (FBÇ ve FBA için s›n›f içi
korelasyon katsay›s› s›ras›yla 0.91 ve 0.89; p<0.01).

Sonuç
Bu çal›flma bize gebeli¤in ikinci ve üçüncü üç ay›

için FBÇ ve FBA aç›s›ndan Türk popülasyonunda no-
mogram oluflturulmas›n› sa¤lam›flt›r ve biz bu ölçümle-
rin gestasyonel haftan›n tayininde önemli bir prediktör
olabilece¤ini düflünmekteyiz. 

Ç›kar Çak›flmas›: Ç›kar çak›flmas› bulunmad›¤› belirtilmifltir.
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