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(SAT) gore hesaplanan gebelik yaglar1 arasinda 6 giinden faz-
la olan olgular ¢aligmaya dahil edilmedi. Caligma popiilasyo-
nu CRL o6l¢iimii ile son adet tarihine gére hesaplanan gebe-
lik yas1 agisindan 3 gruba ayrildi. Grup A CRL ile hesaplanan
gebelik haftast SAT’a gore 1-6 giin daha kiigiik olanlar; Grup
B CRL ile hesaplanan gebelik haftasi SAT ile uyumlu olan-
lar; Grup C CRL ile hesaplanan gebelik haftasi SAT’a gore
1-6 giin daha biiyiik olanlar olarak tanimlandu.

Bulgular: CRL o6l¢iimii beklenenden diisiik olan grupta
(Grup A), diisik dogum agirlikli bebek orani diger gruplar
gore anlamli olarak yiiksek bulundu (p=0.026). CRL 6l¢iimii
beklenenden fazla olan grupta (Grup C), makrozomik bebek
sayist diger gruplara gore anlamli olarak yiiksek saptandi
(p=0.036). CRL degerleri ile preterm dogum arasinda istatis-
tiksel agidan anlaml bir iliski gézlenmedi (p=0.519).

Sonug: Gebeligin ilk trimesterinde dogru olarak ol¢iilen
CRL degeri, diisiik dogum agirlikli ve makrozomik bebekle-
rin 6ngoriilebilmesi agisindan faydali bir belirtegtir.

Anahtar sézciikler: CRL, Dogum agirligi, preterm eylem

PB-096
Acil ve profilaktik serklajin gebelik sonuclarina
etkilerinin karsilastirilmasi

Pinar Ozcan Cenksoy, Ozge Kizilkale, Gazi Yildirim,
Cem Figicioglu, Olus Api

Yeditepe Universitesi Hastanesi Kadim Hastaltklar: ve Dogum Anabilim
Dali, Istanbul

Amac: Bu caligmada acil ve profilaktik serklajin gebelik so-
nuglari tizerine etkilerinin kargilagtirilmast amaglanmgtir.

Yéntem: Yeditepe Universitesi Hastanesinde acil ve profi-
laktik serklaj uygulanan 59 hastaya ait veriler hasta kayitlarin-
dan elde edilerek gebelik sonuglar: kargilagtirildi.

Bulgular: Calismaya dahil edilen hastalarin 18 tanesine
(%30.5) acil, 41 tanesine (69.5) profilaktik serklaj uygulandi-
g1 saptandi. Ttm serklaj operasyonlar1 Mc Donald teknigiyle
yapilmistir. Acil serklaj yapilan hastalarin yag1 32.5+5.9 iken,
profilaktik serklaj uygulanan hastalarin yagi 32.8+3.8 idi
(p=0.87). Gravida, parite ve abortus agisindan gruplar arasin-
da istatistiksel fark izlenmedi. Serklaj yapilan gebelik haftast
acil ve profilaktik olgularda 19.4+5.0 ve 16.1+4.0 idi (p=0.01).
Acil serklaj grubunda istatistiksel anlaml olarak servikal dila-
tasyon daha fazla, servikal kisalma daha belirgin saptandi. Ol-
gularin 26’s1 IVF gebeligi olup bunlarm 9 tanesine acil, 17 ta-
nesine profilaktik serklaj uygulandi. Serklaj sonrasi doguma
kadar gecen sure acil grubunda 6.1+4.8 hafta iken, profilaktik
grupta 18.4+5.2 hafta izlendi (p=0.001). Acil serklaj grubun-
da dogum haftasi daha erken, bebek dogum agirlig: daha di-
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stik, bebek hospitalizasyon stiresi daha uzun olarak tespit
edildi (p=0.001). Hunilesme ve prolabe pos pozitifligi acil
serklaj grubunun %94.4 ve %66.7’sinde izlendi. Abort ve
stillbirth orani acil serklaj grubunda, neonatal komplikasyon
gozlenmeyen olgular profilaktik serklaj grubunda anlamh
olarak yiiksek izlendi (p=0.001).

Sonug: Profilaktik serklaj grubunda doguma kadar gecen sii-
re acil serklaj grubuna gore anlamli olarak fazla, yenidogan ve
gebelik sonuglar1 belirgin olarak daha olumlu izlenmistir.
IVF gebeliklerinde uygulanan serklaj olgularinda acil serklaj
orani spontan gebeliklerde uygulanan serklaj olgularindaki
acil serklaj oranina gore daha yiiksek izlenmistir.

Anahtar sozciikler: Serklaj, servikal yetmezlik, preterm ey-
lem
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Antenatal donemde uygulanan steroid
tedavisinin fetal pulmoner kan akimina etkisi
Emin Ustiinyurt', Ozlem Basak Ustiinyurt’,
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Amag: Bu calismada antenatal betametazon tedavisinin, fetal
pulmoner kan akimina etkilerinin aragtirilmast amaglandi.

Yoéntem: Preterm dogum agisindan yiiksek risk tagimasi ne-
deni ile antenatal steroid tedavisi baglanan 28 gebe caligma
kapsamina alindi. Ttm hastalara 24 saat araliklarla 2 doz 12
mg betametazon tedavisi uygulandi. Tedavi 6ncesi, steroidin
ilk dozundan 24, 48 saat ve 7 giin sonra fetal pulmoner arter
Doppler ol¢timleri yapildi. Doppler kan akimi degerleri fetal
pulmoner arterin orta segmentinden ol¢iildi.

Bulgular: Steroid tedavisinden 24 ve 48 saat sonrasinda 6l¢ii-
len fetal pulmoner arter pulsatilite indeks (P) ve resistans in-
deks (RI) degerlerinde, tedavi oncesine gore istatistiksel aci-
dan anlamh diizeyde diisiis izlendi (P1 igin sirastyla p=0.022
ve p=0.018, Ri icin p=0.001 ve p=0.004). Tedavi sonrasi 7.
Giinde, fetal pulmoner arter PI ve RI degerlerinin tedavi 6n-
cesi diizeylere dondiigii saptandi (PI i¢in p=0.216, R icin
p=0.249).

Sonug: Antenatal donemde uygulanan betametazon tedavisi
fetal pulmoner arter pulsatilite ve resistans indeks degerlerin-
de gecici bir azalmaya neden olmaktadir. Bu bulgular beta-
metazonun, fetal pulmoner kan akimi iizerine dogrudan etki-
si bulunduguna igaret etmektedir.

Anahtar sozciikler: Betametazon, Doppler, pulmoner arter
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Cift embriyo transferinden sonra gelisen
komplet mol hidatiform olgusu
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Hustaliklar: ve Dogum Anabilim Dalt, Antalya

Amac-Olgu: Mol hidatiform ve saglikli gebelik birlikteligi
nadir olarak rapor edilmistir. 34 yaginda G7P0AG6 olan hasta
acile 17 hafta iken vajinal kanama sikayeti ile bagvurdu. Oykii-
stinde hepsi 10 hafta alt1 6 erken gebelik kaybr mevcuttu. Has-
taya Ozel tiip bebek merkezinde 2 embriyo transfer edilmisti
ve transferden 6nce yapilan preimplantasyon genetik tanida
(PGD) embriyo karyotipleri normal olarak belirtilmigti. Has-
tanin dig merkezde yapilan ultrasonunda tek fetiistin gelistigi
ancak ayr1 yapida 2. bir plasental yapinin gozlendigi rapor
edilmisti. Bolimiimiizde yapilan ultrasonografide 17 hafta ile
uyumlu, plasentast posteriorda olan morfolojik olarak normal
fetiis ve uterus 6n yiizde bal petegi manzaras: gosteren hidro-
pik avaskiiler diger plasenta gozlendi. Hastanin vajinal kana-
ma sikayeti mevcut oldugundan hospitalize edildi. 3 haftalik
takip sonrasinda hastada spontan abortus gelisti. Fetiis ve pla-
sentast ile diger plasenta patolojiye gonderildi. Ayni zamanda
genetik 6rnekler de alindi. Patolojik degerlendirme normal
yapida ve mol hidatiform 6zellikli 2 ayr1 plasentanin oldugu-
nu gosterdi. Mol hidatiform yapisindaki plasentanin karyotipi
46,XX olarak rapor edildi ve tek niikleotid polimorfizm ince-
lemesinde karyotipin paternal oldugu belirtildi. Komplet Mol
Hidatiform tanist konulan hastanin takibinde beta-hCG di-
zeylerinin plato ¢izmesi {izerine intramuskuler tek doz Met-
hotrexat uygulandi ve beta-hCG diizeyleri normal seviyeye
geriledi. Bu olgu sunumunda transfer edilen embriyolardan
birinin normal, digerinin komplet mol hidatiform seklinde
gelistigini diigtindiiren bulgular mevcuttur. Plasentalarin bir-
birinden ayr1 fetiislerden gelistigini gosterebilecek tek niikleo-
tid polimorfizmi ¢aligmalari halen devam etmektedir.

Anahtar sézciikler: Ikiz gebelik, komplet mol hidatiform,
tek niikleotid polimorfizmi
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Servikovajinal VEGF olciimii ile preterm eylem
ongoriilebilir mi?
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Amag: Bu caligmada preterm eylemin 6ngoriilmesinde, ser-
vikovajinal stvida VEGF 6l¢iimiiniin faydasinin aragtirilmasi
amaclandi.

Yontem: Bursa Sevket Yilmaz Egitim ve Aragtirma Hastane-
sine Aralik 2012 ve Mart 2013 tarihleri arasinda, gebeliginin
24 ile 34. haftalarinda preterm eylem tehdidi semptom ve bul-
gulari ile bagvuran hastalar ile saglikli gebelerden olusan top-
lam 60 olgu calisma kapsamina alindi. Preterm eylem tehdidi
tanust alan 30 gebe ile kontrol grubu saglikli 30 gebede, ELI-
SA yontemi ile servikovajinal stvida VEGF ol¢timii yapildi.

Bulgular: Preterm eylem tehdidi grubundaki hastalar ile
kontrol grubundakiler arasinda, servikovajinal VEGF diizey-
leri agisindan istatistiksel ac¢idan anlamli fark saptanmadi
(p>0.05). Preterm dogum yapanlar ile miadinda dogum ya-
panlar kargilastirildiginda, servikal uzunluk ile servikovajinal
VEGF diizeyleri agisindan, her iki grup arasinda istatistiksel
olarak anlaml fark bulunmad: (p>0.05). Benzer gekilde servi-
kal uzunluk ile servikovajinal VEGF diizeyleri arasinda da
anlaml bir korelasyon saptanmadi (p>0.05).

Sonug: Bu caligmada servikovajinal VEGF diizeyleri ile pre-
term dogum arasinda bir iliski gosterilememistir. Ancak ser-
vikovajinal VEGF 6l¢iimiiniin preterm eylemi éngérmedeki
roliniin agikhiga kavusmas: agisindan, genis serili iyi dizayn
edilmis caligmalara ihtiya¢ bulunmaktadir.

Anahtar sozciikler: Preterm eylem, servikal uzunluk,
VEGF
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Dogum sekli tercihleri, neden, nasil karar veri-
yorlar?

Tugba Altun Ensari, Duygu Kavak, Biilent Yirci, Sertag
Esin, Serdar Yalvag, Omer Kandemir

Etlik Ziibeyde Hanim Kadin Hastaliklar: Egitim ve Avastirma Hastane-
si, Ankara

Amagc: Dogum sekli anne ve yenidogan saghigini dogrudan
etkileyebilen 6nemli bir olgudur. Hastanin kendi dogum gek-
line karar vermesi 6teden beri tartisilmakta iken son yillarda
artan primer sezaryen oranlari nedeniyle tekrar yogun bir se-
kilde gondeme gelmistir.

Yoéntem: Antenatal poliklinigine bagvuran 1110 hastanin ta-
mamladigi, sosyodemografik bilgiler yaninda, dogum sekli
tercihleri ve nedenlerini sorgulayan coktan se¢meli 15 soru-
dan olugan anket formu tizerinden degerlendirme yapildi.
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