
PB-059
Dandy-Walker varyant›
Aytekin Ayd›n1, Mustafa Öztürk1, U¤ur Keskin2, 
Kaz›m Emre Karaflahin2, Ulafl Fidan2

1Etimesgut Askeri Hastanesi, Ankara; 2Gülhane Askeri T›p Akademisi,
Kad›n Hastal›klar› ve Do¤um Anabilim Dal›, Ankara

Amaç: Dandy-Walker varyant›; serebellar vermisin de¤iflken
hipoplazisi ile kistik posterior fossa kitlesi ve posterior fossa-
n›n büyümemesi. Walker varyant›n›n prenatal sonografik ta-
n›s›, 18. gebelik haftas›ndan önce zordur. Çal›flmam›zda, 20.
gebelik haftas›nda rutin antenatal ultrasonografi esnas›nda ta-
n›s› konulan bir Dandy-Walker varyant› olgusunu inceledik.

Olgu: 32 yafl›ndaki primigravid hasta, gebeli¤inin 20. Hafta-
s›nda rutin antenatal ultrason için klini¤imize baflvurdu. Yap›-
lan ultrasonografide, 20. gebelik haftas›yla uyumlu canl› tek
intrauterin gözlemlendi. Fetal posterior fossa normal boyut-
lardayd› ancak 4. ventrikülle iletiflimde olan büyük bir aneko-
ik lezyonla birliktelik göstermekteydi. Serebellar vermisin hi-
poplazisini düflündürdü ancak hiçbir hidrosefali bulgusu yok-
tu. Detayl› fetal anatomi ultrason muayenesinde serebellar
vermis hipoplazisi d›fl›nda ek anomali görülmedi. Hasta iste-
medi¤inden amniyosentez yap›lmad›. Hasta, termde 2.6 kg
a¤›rl›¤›nda erkek bebek do¤urdu. Yenido¤an›n fiziksel muaye-
nesinde hiçbir konjenital anomali gözlemlenmedi. Hiçbir
konjenital intra veya ekstra-kraniyal malformasyon yoktu.
Herhangi bir konjenital kardiyak defekte rastlanmad›. Dandy-
Walker varyant›n›n son tan›s› konuldu.

Sonuç: Dandy-Walker malformasyonunun tahmini prevalan-
s› yaklafl›k 1/30.000 canl› do¤umdur. Dandy-Walker malfor-
masyonu s›kl›kla, di¤er intrakraniyal anomaliler, polikistik
böbrekler, kardiyovasküler defektler, polidaktili ve yar›k da-
mak ile birliktelik gösterir. ‹zole Dandy-Walker varyant›,
normal bir neonat için en yüksek flansa sahiptir.

Anahtar sözcükler: Dandy-Walker varyant›.

PB-060
Ultrasonografik farkl› tahmini fetal a¤›rl›k 
formüllerinin do¤um a¤›rl›¤›n› belirlemedeki
prediktiviteleri ve do¤um a¤›rl›¤› ile 
korelasyonlar›
Irfan Özer, Elif Gül Yapar Eyi, Selçuk Erk›l›nç
Zekai Tahir Burak Kad›n Sa¤l›¤› E¤itim Araflt›rma Hastanesi, Ankara

Amaç: Do¤um Ünitesinde yayg›n kullan›lan 2 boyutlu 8 fark-
l› ultrasonografik tahmini fetal a¤›rl›k modelinin gerçek do-
¤um a¤›rl›¤›n› belirlemedeki do¤rulu¤unu karfl›laflt›rmakt›r. 

Yöntem: Bu prospektif kohort çal›flma tek dal Zekai Tahir
Burak Kad›n Sa¤l›¤› E¤itim Araflt›rma Hastanesi’nde, Ekim
2013-Mart 2014 aylar› aras›nda do¤um salonuna yat›r›lan

1000 gebede yap›ld›. Maternal obezite, oligohidramniyos,
membran rüptürü mevcudiyeti ve 6 cm üzerinde aç›kl›¤› olan
aktif do¤um eylemindeki gebeler ultrasonografik de¤erlendir-
meyi etkileyebilecek maternal ve fetal faktörler olarak de¤er-
lendirilerek çal›flma d›fl› b›rak›ld›. Ultrasonografik tahmini fe-
tal a¤›rl›k ölçümlerinden do¤um 24 saat içinde gerçekleflen
de¤erler al›nd›; ölçümler tek bir operatör (‹Ö) taraf›ndan ger-
çeklefltirildi. Fetal biyometri “Hadlock 1”, “Hadlock 2”,
“Hadlock 3”, “Hadlock 4”, “Campbell”, “Combs”, “Ott”,
“Warsoff” olmak üzere 8 farkl› tahmini fetal a¤›rl›k modeli ile
de¤erlendirildi. Bu formüllerin do¤ruluk de¤erlendirmesinde.
• Ortalama hata: Tahmini do¤um a¤›rl›¤› (TDA) - Gerçek

do¤um a¤›rl›¤› (GDA) de¤erlerinin cebirsel toplam›n›n
ortalamas›, 

• Mutlak ortalama hata: TDA-GDA de¤erlerinin toplam›-
n›n ortalamas› 

• Ortalama % hata: (TDA-GDA) / GDA x 100 de¤erleri-
nin cebirsel toplam›n›n ortalamas› 

• Mutlak ortalama % hata: Gerçek do¤um a¤›rl›¤›n›n yüz-
desine karfl› gelen mutlak hata pay› ITDA-GDA)I / GDA
x 100 de¤erlerinin toplam›n›n ortalamas› olmak üzere
karfl›laflt›r›ld›.

‹statistiksel de¤erlendirmede SPSS 17 versiyonu kullan›ld›.
Bulgular: Do¤um 24 saat içinde gerçekleflen 914 düflük risk
grubundaki gebe, sonuçlar› ile de¤erlendirildi¤inde 8 farkl›
tahmini do¤um a¤›rl›k formülü ve gerçek do¤um a¤›rl›klar›
aras›nda anlaml› farkl›l›klar belirlenirken (p<0.001), her formü-
lün gerçek do¤um a¤›rl›¤› ile anlaml› korelasyon gösterdi¤i or-
taya kondu (p<0.001). Gerçek do¤um a¤›rl›¤›na göre ultraso-
nografik tahmini fetal a¤›rl›k formüllerinden ortalama mutlak
hata yüzdesi en düflük olan Hadlock 4 formülü olarak de¤erlen-
dirildi (0.97±1.37). Tahmini do¤um a¤›rl›¤›n› belirlemede dü-
flük riskli gebe grubumuzda güven aral›¤› en dar olan formülü
Hadlock 4 idi.

Sonuç: Ultrasonografi ile tahmini fetal a¤›rl›¤›n do¤ru belir-
lenmesi maternal ve neonatal sonuçlar› olumlu etkileyebilir.
Bu nedenle tüm araflt›rmac›lar›n kendi popülasyonlar›nda
gerçek do¤um a¤›rl›¤›na göre mutlak hata oran› ve mutlak
hata yüzdesi en düflük formülü belirleyip ona göre ölçümleri-
ni yapmalar› gerekmektedir.

Anahtar Sözcükler: Tahmini fetal a¤›rl›k, ultrasound.
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Konjenital diyafragma hernisinin prenatal tan›s›
Najeh Hsayaoui1, Chaouki Mbarki1, Eya Gharbi1, 
Abir Karoui1, Hedhili Oueslati1, Saoussen Melliti2, 
Sana Mezghani2

1Ben Arous Hastanesi, Kad›n Hastal›klar› ve Do¤um Bölümü, Ben Arous,
Tunus; 2Ben Arous Hastanesi, Radyoloji Bölümü, Ben Arous, Tunus
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Girifl: Hernia diyafragma kubbesi (HDK), canl› do¤an her
3000 bebekten birini etkilemektedir. Plöroperitoneal kanal›n
kapanmamas› nedeniyle diyafragman›n çok erken kapanmas›
defekti, bozuk akci¤er geliflimi ve fizyolojisinden sorumludur.
Toraks ve abdomen aras›ndaki bas›nç fark› nedeniyle toraks-
taki abdominal organlar, yetersiz akci¤er geliflimine neden
olarak hareket etmektedir. Konjenital diyafragma hernisinin
tan›s›, ço¤unlukla rutin bir ultrason esnas›nda konmaktad›r.

Amaç: Bu çal›flmada, iki hernia diyafragma kubbesi olgusunu
aç›klamay› ve bu durumun tan›s›nda ultrason muayenesinin
önemini göstermeyi amaçlad›k.

Yöntem ve Bulgular: Çal›flmam›zda, antenatal ultrason mu-
ayenesiyle tan› alan iki HDK olgusunu sunduk.

Olgu 1: Geçmifl hikâyesi olmayan 32 yafl›ndaki bir kad›n, ame-
norenin 24. haftas›nda morfolojik ultrason muayenesi için Ben
Arous Hastanesi’ndeki (Tunus) Kad›n Hastal›klar› ve Do¤um
Departman›m›za baflvurmufltur. Ultrason muayenesi, suprapu-
bik yaklafl›mla gerçeklefltirildi. Sol diyafragma hernisi mevcut-
tu. Sol toraksta mediastinal geçiflle iliflkili mide ve sa¤a sapm›fl
kalp varl›¤›na ek olarak sol süt kadranda abdominal bölgede
midenin eksikli¤ini fark ettik. Fetal manyetik rezonans görün-
tülemede (MRI) sol diyafragma kubbesi görünmedi ancak mi-
de sindirim kollar›n›n yükselifli ve dala¤›n sol yar› toraks› kap-
lay›fl› gözlemlendi. Ultrason izlemi esnas›nda hiçbir polihid-
ramniyoz gözlemlenmedi ve transvers abdominal çap ortalama
de¤erlerdeydi. Do¤umhanede an›nda solunum güçlü¤ü sergi-
leyen ve H1’de ölen, 33 haftal›k bir erkek bebe¤in do¤al yollar-
dan prematüre do¤umuyla geliflim dikkat çekmifltir.

Olgu 2: ‹liflkili di¤er hiçbir malformasyonla izole olmayan
bir sol diyafragma hernisi tan›s› alan 30 yafl›ndaki bir kad›n
için amenorenin 23. Haftas›nda morfolojik ultrason yap›ld›.
Hiçbir kromozom anomalisi bulunamad›. Do¤um, pediyatrik
cerrahlarla iflbirli¤i içinde planland›, bebek do¤uruldu ancak
iki ay sonraki ölümüyle sonuç olumsuzdu.

Sonuç: Çok say›da ultrason belirteci, tan› ve sonuç kestirimi
arac› olarak tan›mlanm›flt›r. Manyetik rezonans görüntüleme,
antenatal tan› koymaya ve perinatal sonucu do¤ru flekilde de-
¤erlendirmeye yard›mc› olabilecek ek görüntüleme yöntem-
leri olarak tan›mlanmaktad›r.

Anahtar sözcükler: Sonografi, antenatal tan›, konjenital di-
yafragma hernisi.

PB-062
Konjenital üst hava yollar› obstrüksiyon sendromu
(CHAOS): Prenatal tan› alan iki olgu sunumu
Selçuk Yetkinel, Tayfun Çok, Hakan Kalayc›, Halis Özdemir,
Huriye Ayfle Parlakgümüfl, Ebru Tar›m
Baflkent Üniversitesi T›p Fakültesi, Kad›n Hastal›klar› ve Do¤um Anabi-
lim Dal›, Adana

Konjenital üst havayolu obstrüksiyon sendromu (Congenital
high airway obstruction syndrome- CHAOS) genellikle larinks
ya da trakean›n atrezi ya da stenozu sonucu oluflan fetal üst ha-
va yollar›n›n komplet ya da parsiyel obstrüksiyonudur. Prena-
tal dönemde ultrasonografide bilateral genifllemifl hiperekojen
akci¤erler, dilate hava yollar›, düzleflmifl ya da inverte olmufl di-
yafram izlenir. Toraks içi bas›nç art›fl› ile venöz dönüfl azal›r.
Fetal kalp yetmezli¤i ile birlikte asit, plasentomegali ve hidrops
fetalis oluflur. Prenatal dönemde tan› konulamamas› durumun-
da genellikle do¤umda ya da do¤umdan hemen sonra ölümle
sonuçlan›r. CHAOS tan›s› do¤um sonras› akut solunum s›k›n-
t›s› sonucu entübasyon güçlü¤ü ve direk laringoskopide pasaja
izin veren noktasal aç›kl›¤›n görülmesiyle de konulabilir.
1/50.000 do¤umda görülen CHAOS’ da hastanemizde tan›s›
konulan iki vakan›n sunumunu amaçlad›k.

Olgu 1: 24 yafl›nda 17 haftal›k gebeli¤i olan hasta d›fl merkez-
den fetal hidrops nedeniyle merkezimize sevk edildi. Yap›lan
obstetrik ultrasonografide bilateral akci¤erler hiperekojen ve
ileri derecede büyümüfl görünümde, diyafram afla¤› do¤ru itil-
mifl saptand›. Bat›nda asit izlendi. Böbrek boyutlar› artm›fl sap-
tand›. Bebe¤in yaflam ihtimalinin çok az oldu¤u aileye anlat›l-
d›. Gebeli¤in sonland›r›lmas› veya bekleme seçene¤i anlat›ld›.
Hasta gebeli¤inin devam›n› istedi. 2 hafta sonra 19/2 hafta bü-
yüklükte hasta kontrole geldi¤inde hidropsu artm›fl saptand›. 

Olgu 2: 19 yafl›nda 14 hafta 5 gün gebeli¤i olan hasta d›fl
merkezden fetal asit nedeniyle refere edilen hastaya yap›lan
obstetrik ultrasonografide bilateral akci¤erler normalden bü-
yük ve hiperekojen görünümdeydi. Genifllemifl akci¤erler di-
yafram› inverte ediyordu. Bat›nda asit mevcuttu. Kalpte tri-
küspit regürjitasyonu izlendi. Bilateral club foot saptand›.
Hastaya mevcut ultrasonografi bulgular›yla CHAOS tan›s›
konuldu. Hastaya sendromun kötü seyri ahakk›nda bilgi ve-
rildi. Aile iste¤i üzerine terminasyon karar› al›nd›. 

Sonuç: Erken dönemde bilateral diyafram› inverte eden bü-
yük ve hiperekojen akci¤erlere efllik eden hidrops, asit gibi
bulgular saptand›¤›nda CHAOS ak›lda tutulmal›d›r.

Anahtar sözcükler: Konjenital üst hava yollar› obstrüksiyon
sendromu, vaka.

PB-063
Konjenital kistik adenomatoid malformasyon:
Olgu sunumu
Sevcan Arzu Ar›nkan, Resul Ar›soy, Emre Erdo¤du, 
Oya Demirci, Oya Pekin, P›nar Kumru, Murat Muhcu
S.B. Zeynep Kamil Kad›n ve Çocuk Hastal›klar› E¤itim ve Araflt›rma
Hastanesi, Perinatoloji Klini¤i, ‹stanbul

Amaç: Prenatal tan› alm›fl konjenital kistik adenomatoid
malformasyon olgusunun sunulmas› ve yönetiminin tart›fl›l-
mas› amaçlanm›flt›r.

Perinatoloji Dergisi

11th Congress of the Mediterranean Association for Ultrasound in Obstetrics and Gynecology

S62




