
akla gelebilmelidir; ancak pulmoner venöz drenaj anomalisi-
nin prenatal tan›s› zorluklar arz edebilir. 

Sonuç: Situs inversus olmaks›z›n fetal kalpte dekstropozisyo-
nun en s›k nedeni diafragma hernisidir. Diafragma hernisi ya
da sol akci¤erde bronkopulmoner sekestrasyon düflündürecek
hiperekojenik kitle yok ise, scimitar sendromu akla gelmelidir.
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Preeklampside pendrin ekspresyonu
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Amaç: Günümüzde kabul gören preeklampsi patogenez al-
goritmas›nda eksik ba¤lant›lar›n oldu¤u bilinen bir gerçektir.
Özellikle neredeyse baflka hiçbir hastal›kta görülmeyen bir
flekilde akut olarak ortaya ç›kan hipertansiyonun preeklamp-
siye özgü karakterinin ve homeostatik de¤iflikliklerin kökeni
halen ayd›nlat›lamam›flt›r. Plasentada varl›¤› gösterilmifl ve
kan bas›nc› kontrolünde kritik rol oynad›¤› bilinen pendrinin
preeklampside çal›fl›lmas› kaç›n›lmaz olmufltur ve bu alanda-
ki ilk çal›flma 2013 y›l›nda ülkemizden ç›km›flt›r. Çal›flmam›-
z›n amac› Karatafl ve ark.’n›n plasentada yapt›klar› çal›flman›n
devam›n›, as›l belirleyici oldu¤unu düflündü¤ümüz plasental
yatakta tekrarlamak ve plasental fonksiyonun temel hücreleri
olan sinsityotrofoblastlardaki pendrin ekspresyon durumunu
de¤erlendirmek idi. 

Yöntem: Çal›flmam›z olgu-kontrol türünde bir araflt›rma
olup Mart 2014–Mart 2015 tarihleri aras›nda klini¤imizde
yat›r›larak takibe al›nan, preeklampsi ve gestasyonel hiper-
tansiyon tan›s› ACOG 2002 k›lavuzuna uygun olarak konulan
ve do¤umu yine klini¤imizde sezaryen do¤um ile gerçekleflti-
rilen olgular›n dahil edilmesi planland›. Sezaryen do¤um s›-
ras›nda fetusun do¤umunu takiben plasental yatak biyopsile-
ri standart servikal punch biyopsi pensi ile uluslararas› kabul
görmüfl rehberlerdeki teknik tarifler kullan›larak al›nd›. Ör-
nekler olgu bafl›na 2 örnek olmak üzere 0.5–1 cm küp boyut-
lar›nda, desidua bazalisi içerecek flekilde topland›. örnekler
%10 formol içerisinde fikse edildi. Ard›ndan immunohisto-
kimyasal analiz uyguland›. Mikroskopik inceleme iki patolog
gözlemci (EÖ ve CF) taraf›ndan, kesitlerin al›nd›¤› olgunun
özelliklerine karfl› kör flekilde çal›fl›ld›. Yap›lan yar› niceliksel
skorlama ile pendrin ekspresyonu boyanma yo¤unlu¤una gö-
re negatif (-), zay›f boyanma (+) orta fliddette boyanma (++) ve
fliddetli boyanma (+++) olarak kategorize edildi. Elde edilen
veriler preeklampsi ve gestasyonel hipertansiyon olgular›nda-
ki ve kontrol grubundaki pendrin ekspresyonlar› istatistiksel
olarak karfl›laflt›r›ld›. 

Bulgular: Çal›flmam›zda 65 adet plasental yatak biyopsisi da-
hil edilme kritelerine uygun bulunarak analiz edildi. Preek-
lampsi ve gestasyonel hipertansiyon grubunda 35 olgu, sa¤-
l›kl› kontrol grubunda 30 olgu mevcuttu. Erken bafllang›çl›
preeklampsi grubunda 13 olgu mevcuttu; 3 olguda boyanma
negatif (-), 8 olguda hafif boyanma (+), 1 olguda orta fliddet-
te boyanma (++) ve 1 olguda yo¤un boyanma (+++) izlendi.
Geç bafllang›çl› preeklampsi grubunda 15 olgu mevcuttu; 11
olguda negatif boyanma (-), 2 olguda hafif boyanma (+), 2 ol-
guda da orta fliddette boyanma (++) izlendi. Geç bafllang›çl›
preeklampsi olgular›nda yo¤un boyanma izlenmedi. Gestas-
yonel hipertansiyon olgular›nda 7 olgu mevcuttu; 4 olguda
negatif boyanma (-) ve 3 olguda hafif boyanma (+) izlendi.
Kontrol grubunda 22 olguda negatif boyanma (-) ve 8 olguda
hafif boyanma (+) izlendi. 

Sonuç: Preeklampsinin merkezinde yer alan hipertansiyonun
ortaya ç›k›fl mekanizmas› çok say›da araflt›rmaya konu olmufl
ancak halen ayd›nlat›lamam›flt›r. Son y›llarda özellikle Nefro-
loji alan›nda yay›nlanan makalelerde pendrinin aldosteron
ba¤›ml› hipertansiyonda önemli rol oynad›¤› ortaya ç›km›flt›r.
Aldosteron ve klor ba¤›ml› hipertansiyon patogenezinde pen-
drin ekspresyonunun önemli bir düzenleyici mekanizma
(adaptasyon veya kompansasyon) oldu¤u yönünde kan›tlar
birikmektedir. Çal›flmam›zda özellikle erken bafllang›çl› pre-
eklampsi olgular›ndaki ekspresyon art›fl› pendrinin preek-
lampsideki yeri konusundaki araflt›rmalara katk›da bulunmufl-
tur. Pendrin, preeklampside halen etkili bir tedavinin olma-
d›¤› hipertansiyonun kontrolünde yeni gelifltirilecek antihi-
pertansif tedaviler için hedef molekül olmaya adayd›r. 
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Düflük riskli multipar gebelerde yüksek ve düflük
doz oksitosin indüksiyonu protokollerinin do¤um
eylemi evrelerinin sürelerine, fetal ve maternal
komplikasyonlar üzerine etkisinin karfl›laflt›r›lmas›:
Prospektif randomize kontrollü çal›flma
Kadriye Erdo¤an, Elif Gül Yapar Eyi 
Zekai Tahir Burak Kad›n Sa¤l›¤› E¤itim ve Araflt›rma Hastanesi, Ankara

Amaç: Giderek oran› artan do¤um eylemi indüksiyonu, ey-
lem bafllamadan önce uterus kontraksiyonlar›n›n mekanik ve
farmakolojik ajanlarla uyar›lmas›d›r. Eylem indüksiyonundan
en çok kullan›lan ajan oksitosin için bile hangi dozlar›n uygu-
lanmas› gerekti¤i, hangi protokolün daha güvenli veya daha
etkili oldu¤u literatürde hala netlik kazanmam›flt›r. Çal›flma-
n›n amac›, düflük riskli multipar gebelerde yüksek doz oksito-
sin protokolü ile düflük doz oksitosin protokolünü güvenirli-
lik ve etkinlik aç›s›ndan karfl›laflt›rmakt›r. 

Yöntem: Canl›, tekil, 37–41 gestasyonel haftalar› aras›ndaki
verteks prezentasyonunda, geçirilmifl uterin cerrahisi olmayan,
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