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Olgu 3: 25 yaginda, gravida 2 parite 0 abortus 1, son adet ta-
rihine gore 22 hafta+6 giinliik gebeligi olan, obstetrik ve me-
dikal oykiisiinde 6zellik olmayan hasta oligohidramnios 6n
tanist ile refere edildi. Hastanin yapilan muayenesinde amni-
yotik mayi volumii anhidramnios, biyometrik 6l¢timleri haf-
tast ile uyumlu izlendi. Fetal anatomik degerlendirmede bi-
lateral bobrekler hiperekojen displastik goriinimde ve om-
folosel izlendi (Sekil 5 PB-22). Invaziv prenatal tan ve gebe-
ligin terminasyonu segeneklerini reddeden hasta gebeligin
her kosulda devamini istedi. Sonraki gebelik takiplerinde ek
patolojik bulgu saptanmayan hasta gebeligin 34. haftasinda
intrauterin gelisme geriligi, anhidramnios ve makat prezen-
tasyonu nedeniyle sezaryen planlandi. 2100 g, 47 cm erkek
bebek dogurtuldu. Dogumun 40. dakikasinda ex olan yeni-
doganda morfolojik olarak Fraser sendromu diisiindiiren
temporal bolgeden ipsilateral goze kadar uzanan bilateral
kama seklinde anterior sac ¢izgisi, anoftalmi, omfalosel, anal
atrezi ve her iki el ve ayak parmaklarinda sindaktili saptand:
(Sekil 6 ve 7 PB-22). Aile postmortem genetik inceleme ve
otopsi istemedi.

Sonug: Prenatal ve postnatal bulgularmi sundugumuz Fraser
Sendromu olgularinda izlendigi tizere, kriptoftalmus ve sin-
daktili 6n planda izlenen postnatal morfolojik bulgulardir,
ancak bu major anomalilerin prenatal muayene ile saptanma-
s1 cok zordur. Prenatal ultrasonografide oligohidramnios, re-
nal agenezi ve konjenital st hava yolu obstriiksiyonu bulgu-
larinin bir arada izlenmesi Fraser sendromu diisiindiirmeli-
dir.

Anahtar sozciikler: Fraser sendromu, oligohidramniyos,
prenatal ultrasonografi.
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Sekil 7 (PB-22): Yenidoganda el ve ayaklarda sindaktili gérantima.

PB-23
Prenatal tani alan izole aort koarktasyonu vakasi
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Amac: Hastalik Kontrol ve Onleme Merkezi izole aort koark-
tasyonunun, ABD’deki tiim konjenital kalp hastahiklarinin %4
ila. %6’sm1 olusturdugunu ve yayginhgmm yaklagik 10.000
canli dogumda 4 oldugunu bildirmistir. Prenatal goriintiileme-
deki ilerlemelere ve fetal ekokardiyografinin bir parcas: olarak
detayli aortik ark degerlendirmesine yonelik egilimin artmasi-
na ragmen, izole aort koarktasyonu prenatal dénemde saptana-
mayabilmekte ve neonatal dénemde patent duktus arteriozu-
sun kendiliginden kapanmasi durumunda 6limciil sonuglar
dogurabilmektedir. Biz de klinigimize gebeligin {iclincii tri-
mesterinde ikiz gebelik ve ikiz esinde selektif intrauterin gelig-
me geriligi TUGR) saptanmasi nedeni ile refere edilen hasta-
da saptanan fetal izole aort koarktasyonu olgusunun klinik ve
ultrasonografik 6zelliklerini sunmay1 amacladik.

Olgu: 29 yasinda, gravida 4 parite 3, son adet tarihine gére 28
hafta+5 giinliik gebeligi olan, obstetrik ve medikal Gykiisiinde
ozellik olmayan hasta ikiz esinde selektif ITUGR 6n tanisi ile
hastanemizin prenatal tani ve tedavi tinitesine refere edildi.
Hastanin yapilan muayenesinde monokoryonik diamniyotik
ikiz gebelik oldugu her iki fetiistin amniyotik mayi volumii
normal olsa da fetiislerden birinde selektif TUGR tip II
(fetiisler arasinda tahmini fetal agirhk diskordanst %29 ve
umblikal arter Doppler’inde persiste end diyastolik akim kay-
br) saptanirken TUGR saptanan fetiisiin kardiyak degerlendir-
mesinde dort odacik goriintiisiinde ventrikiiler diskordans (sol

Sekil 1 (PB-23): Fetlistin kardiyak degerlendirmesinde dort odacik go-
rintUstinde ventrikUler diskordans (sol ventriktlde rolatif hipoplazi) go-
randma.
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Sekil 2 (PB-23): Uc damar gérintisinde buyik damarlarin boyut-
larinda orantisizlik (aort rélatif olarak ktictk) gordnimu.

ventrikiilde rolatif hipoplazi) izlendi (Sekil 1 PB-23). U da-
mar gortintiisiinde bityiik damarlarin boyutlarinda oranuisizlik
(aort rolatif olarak kiiciik) (Sekil 2 PB-23) ve ii¢ damar trakea
goriintiisiinde aortik arkin duktal arka gére daha ince yapida
oldugu ve Color Doppler ultrasonografide aortik arkta ret-
rograd akim varlig1 izlendi (Sekil 3 PB-23). Fetal kalbin uzun
aks aortik ark goriintiisiinde aortik istmus bolgesinin tama-
minda daralma ve takibinde sol subklavian arterin orjin aldig1
kismin distalinde koarktasyon oldugu izlendi (Sekil 4 PB-23).
Hospitalize edilen, antenatal steroid uygulamasi sonrasi giin-
litk non stress test ve 3 giin ara ile obstetrik Doppler ile fetal
iyilik hali takibi yapilan hastada 29 hafta+5giin gebelik hafta-
sinda selektif IUGR olan ikiz esinde obstetrik Doppler’de
persiste end diyastolik reverse akim saptanmast tizerine beyin
koruyucu magnezyum siilfat uygulamasinin ardindan dogum
planlandi. APGAR 7/8, 1400 g, canli, erkek ve APGAR 6/7,
900 g, canli, erkek bebekler sezaryen ile dogurtuldu. Yenido-
gan yogun bakima alinan bebeklerden prenatal dénemde aort
koarktasyonu saptanan yenidogana yapilan ekokardiyografide
istmus ve transvers ark hafif hipoplazik, koarktasyon varlig1 ve
koarktasyon boélgesinde diyastole uzanmim gosteren 50
mmHg’lik gradiyent oldugu izlendi. Hastaya disiik doz kap-
topril ve furasemid baglanarak klinik takip 6nerildi. Su an do-
gum sonrast 25. giinde solunum sikintist nedeni ile oksijen
destegi alan yenidoganin genel durumu iyi olup yenidogan
yogun bakim iinitesinde takibi devam etmektedir.

Sonug: Aort koarktasyonunun fetal tanisinin duyarliligs
%50-72 arasinda olup gecikmis tan1 hala yaygindir. Prenatal
fetal ultrasonografi muayenesinde {i¢ damar trakea goriintii-
stintin ve aortik arkin detayli degerlendirilmesi aort koarktas-
yonunun prenatal tani olasihiginin arttirilmasini saglayacak,
boylelikle aort koarktasyonu olan fetiislerin uygun sartlarda
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Sekil 3 (PB-23): U¢ damar trakea goriintlsiinde aortik arkin duktal
arka gore daha ince yapida oldugu ve Color Doppler ultrasonografide
aortik arkta retrograd akim varligi.

Sekil 4 (PB-23): Fetal kalbin uzun aks aortik ark gértintistinde aortik
istmus bolgesinin tamaminda daralma ve takibinde sol subklavian ar-
terin orjin aldigi kismin distalinde koarktasyon.

dogumunun planlanmasi ile neonatal morbidite azalularak
optimal sagkalim miimkiin olacaktir.

Anahtar sézciikler: Aort koarktasyonu, fetal ekokardiyog-
rafi, prenatal ultrasonografi.
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Prenatal donemde tani almis konjenital pulmoner
hava yolu malformasyonu tip | vakasi
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