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GESTASYONEL HAFTALARA GORE NORMAL
DEGERLERI VE ABORTUS IMMINENSLI
OLGULARDAKI PROGNOSTIK DEGERI
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OZET

Bu calismamuz ile, fetal kalp hizimin normal ilk
trimester gebeliklerdeki farkli gestasyonel haf-
talara gore normal degerlerini saptamay1 amac-
ladik ve bu degerlerin abortus imminensli olgu-
larn prognoz tayininde kullanip kullanilmaya-
cagmm irdeledik. Bu amacla, hastanemize
21.02.1994-02.03.1996 tarihleri arasinda
basvuran gebeler arasinda rasgele secilen 110
normal ve 33 abortus imminensli olgu tizerinde
prospektif olarak galismamizi yaptik.

Anahtar Kelimeler : Fetal kalp hizi, 1. Trimes-
ter gebelik, Abortus imminens.

SUMMARY
The normal values of fetal Heart rate at dif-
ferent Gestational weeks in first trimester
pregnancies and its Prognostic value in
threatened abortion.

In this study, we aimed to determine the normal
FHR values at different gestational weels in
first trimester pregnancies and analysed these
values if they can be used in the estimation of
prognosis in threatened abortion cases. By this
purpose we performed this study on 110 rando-
mizely selected normal and 33 threatened abor-
tion cases who admitted to our hospital in the
dates 21.02.1994- 02.03.1996.

Key Words : Fetal heart rate, first trimester
pregnancy, threatened abortion.

GIRiS
[1k trimesterin erken déneminde kardiak aktivi-
tenin varhig viabl gebeligin gostergesidir. Bir
kac calismada 6-8 gebelik haftalan arasinda

hafif bir artis olusma egilimi oldugu gosteril-
mistir (1),

AMAC - MATERYAL VE METOD

21.02.1994 ile 02.03.1996 tarihleri arasinda
Zeynep Kamil Kadin ve Cocuk Hastaliklan Has-
tanesinde prospektif randomize kontrollii ola-
rak yapilan bu ¢alisma ile, lik trimester gebelik-

lerde fetal kalp hizinin (FHR) gestasyonel hafta-
lara gore normal degerinin saptanmasi ve bu-
nun ilk trimester abortus imminens olgulari-

ndaki prognostik degerinin belirlenmesi amac-
land.

Bu amag ile 4-12 gebelik haftasinda 110 normal
gebelik (kontrol grubu) ve 33 abortus imminens
tamis1 konulan gebelik (¢alisma grubu) olgusu-
na transvaginal Doppler ultrasonografi uygu-
land. Ultrasonografik inceleme Combison 410
Kretz Technik marka 7.5 Mhz vaginal problu
ultrason cihaz ile yapilda. inceleme, bos mesa-
ne ile litotomi pozisyonunda yapildi. Tiim olgu-
larda, CRL (mm), FHR (atim/dak.) 6l¢ctimleri

BrCaligma 1. uluslararasi Jinekoloji ve Ohsr{rrn{ Kongresi, 2-6 Haziran 1996, Antalya'da Poster olarak suntdnugtar.
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ayru gézlemci tarafindan yapild: (S.0.).

CRL dlgumi, fetusun extansiyon pozisyonun-
i en uzun ekseni Olcilerek; pulse Doppler
incelemesi ise, 2 mm'lik érmek voliimii embryo
tizerine getirilerek yapildi. FHR, Doppler spek-
trumunun elektronik analizi ile hesaplandi.

Son adet tarihi kesin olan veya erken dénem
ultrasonografik incelemesi yapilan olgular
calismamuza dahil edilmedi, 12 haftadan btiyiik
oljular galismaya alinmadi. 20. gebelik haftasi-
ndan once olusan gebelik kayiplan abortus ola-
rak degerlendirildi. Olgular ilk trimester sonun-
da tekrar degerlendirilerek gebeliklerinin de-
vam edip etmedigi kaydedildi; kontrole gelme-
yen olgulara telefon ile ulagildi.

Gebeliginde vaginal kanamas: olmayan ve ek
risk faktérii tasmayan 110 olgu kontrol grubu;
abortus imminens tams: ile hastanemize
yatirilan 33 olgu ¢alisma grubu icinde deger-
lendirildi. Asinn vaginal kanamasi olan ve collu-
mu dilate olan olgular ¢calismaya dahil edilme-
di.

Verilerin istatistiksel analizi SPSS Soft ware is-
tatistik programm kullamilarak yapidi. Ortala-
ralar arasindaki farkin énemlilik kontroltinde
Mann Whitney U testi; degiskenlik arasindaki
iliskinin saptanmasinda ise Spearkan testi kul-
lanilda.

BULGULAR

Kontrol grubunu, gestasyonel haftalarma gore
3 gruba ayinp inceleyerek (Grup 1: 5-7 hafta,
Grup 2: 8-10 hafta, Grup 3: > 10 hafta) ilk tri-
mester gebelikler i¢in FHR nomogrami elde et-
tik. FHR'nin, ilk trimesterdeki normal gebelik
olgularmda 8. gebelik haftasina kadar arttigin,
daha sonra plato yaptigini ve CRL ile FHR arasi-
nda anlamh korelasyon oldugunu saptadik
(r=0.51, p<0.00001) (Grafik 1,2).

Grafik 1 : Kontrol grubunda CRL ye gore FHR
dagilimu (abortus ile sonuc¢lanan 4 olgu dahil
edilmemistir).

£ E0.51 p < 00001

Grafik 2 : Abortus imminensli ve normal olgu-
larda gestasyonel hafta gruplarina gére FHR
boxpolt grafigi.
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Kontrol ve ¢alisma grubundaki olgularn gebe-
lik hafta gruplanna ve CRL ye gére FHR lerini
birlikte degerlendirdigimiz zaman, abortus im-
minensli olgularda da kontrol olgulanndaki gi-
bi 8.nci haftaya kadar gestasyonel hafta
artisina paralel bir artis oldugunu goézlemledik
(Grafik 3).

Grafik 3 : Kontrol grubundaki ve abortus immi-
nensli olgularda CRL ye gore FHR nin
dagilimu.
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Uc gestasyonel hafta grubundaki kontrol ve
calisma grubu olgularmm FHR ve CRL yéntinden

Grafik 4 te kontrol ve calisma gruplannda abor-
ayr: ayn karsilastirdigimizda istatistiksel ola-

tus ile sonuclanan ve sonuclanmayan olgular-

da CRL ye gére FHR nin aldigi degerler yaftah
rak anlamh farklihk saptamadik (Talo 1). goralmektedir. dugun
lar
Tablo I: Uc gestasyonel hafta grubundaki kont- Grafik 4 : Kontrol ve calisma gruplannda abor- gis‘ya;
rol ve calisma grubu olgulanim FHR ve CRL tus ile sonuglanan ve sonuclanmayan olgular- tadiklé
bakimmndan karsilatirilmasi. da CRL ye gore FHR yuru/
; devarr
C __ GRUP1 GRUP 2 GRUP 3 - : 90 Vit
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Farkli gestasyonel hafta gruplarindaki kontrol i, $2 o - T
ve ¢alisma grubu olgulanindan abortusla so- W |« comaie norm
nuglanan ve sonuglanmayanlan CRL ve FHR | B ve b1
bakimindan karsilastirdifimizda istatistiksel 3 ™ = % p-3 p3 ® B e olust
bir farklilik saptamadik (Tablo II,III) CRL. ve art
Grafik 5 te abortus imminensli olgularda abor- rinde
Tablo II: Calisma grubunda ¢ gestasyonel haf- tusla sonuglanan ve sonuclanmayan olgularda g2+1
ta grubunda abortus ile sonuglanan ve sonug- CRL ye gore FHR degerleri gérualmektedir. vuru
lanmayan olgulann FHR ve CRL bakimindan
karsilastinlmasi Grafik 5 : Calisma grubunda (A.Imminens), Biz ¢
abortusla sonuglanan ve sonuglanmayan olgu- aldig
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Tablo III : Calisma grubunda ti¢ gestasyonel 2 olgu
hafta grubunda abortus ile sonuclanan ve so- wor 7 ° 230
nuclanmayan olgularin FHR ve CRL bakimn- ko Abort kad:
dan karsilastirilmasa. ¥ Aborius + Tu/¢
. 0 i 20 30 o 0 &0 o fns - 171
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i ]' ! | gosterdigi ve yavas kalp hizlarimin bu nedenle

yanlis yorumlanmamas: gerektigi vurgu-
lanmustir (2,3). Hertzberg ve arkadaslar, 5-6
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haltahk gebelikte kalp hizinin 101.218.7 ol-
runu bildirimiglerdir (2). Laboda LA ve arka-
_ .lan, 65 ilk trimester gebelik olgusu tizerin-
de yaptiklan calismada 9 olguda abortus sap-
tadiklanim; bu 9 fetusun 5 inde kalp hizinin 85
vuru/dak. dan az oldugunu ve normal olarak
devam eden gebeliklerin hi¢ birinde kalp hizimn
00 vuru/dak. dan az olmadigim saptadilar. Bu
calismacilar, FHR yi normal devam eden gebe-
lerde 5-6.nc1 gebelik haftada (11 fetusta)
176.619.1 vuru/dak. 7.ci haftada (9 fetusta)
130.4+11.0 vuru/dak. ve 8.ci hafta (13 fetusta)
147.6+13.3 vuru/dak. olarak saptamislardir
(1). Fine ve atkadaslan ise 6-9 haftalar arasmda
normal kalp hizlarinda dereceli artis oldugunu
ve bradikardili 1 olguda spontan abortus
olustugunu gostermislerdir (4). Merchiers EH
ve arkadaslan da, 5-12 haftalik 170 olgusu tze-
rindeki calismalarinda, FHR nin 5. haftada
82+10.3 vuru/dak dan 9.cu haftada 156+9.6
vuru/dak ya arttigim gozlemlediler (5).

Biz de calismamzda, kontrol grubu olarak
aldigimiz problemsiz ve abortus ile sonu¢lana-
mayan 110 olgumuzu gestasyonel haftalanna
gére 3 gruba ayirarak degerlendirdigimzde er-
en haftalarda, FHR nin daha diisiik oldugunu
ve gebelik haftasimn ilerlemesine paralel olarak
artis gosterdigini ve CRL ile FHR arasinda an-
lamh korelasyon oldugunu saptadik (Grafik 1).
FHR ortalamalan, 5-7 gebelik haftalanindaki 22
olgumuzda 132.6£15.5 iken, 8-10 haftalk 65
olgumuzda 167.99+12.7 ve 10 haftadan biylk
23 olgumuzda 170.9+10.5 idi. Achiron R ve ar-
kadaslan, CRL 3 mm iken FHR nin 110 vu-
ru/dak. oldugunu, 15-32 mm oldugunda ise
171-178 vuru/dak da arttigimi ve 32 mm den
sonra 170-178 vuru/dak da plato yaptifim
gozlemlediler (6). Biz de CRL 30 mm ye ulasana
kadar FHR nin artarak yaklasik 170 vuru/dak
ya arttigimm ve daha sonra halfif azalma ile 170
vuru/dak civarinda plato yaptifim saptadik

(Grafik 1, Tablo I). Abortus imminens olgularim
FHR ortalamalan bakimindan gebelik hafta
gruplarina ve CRL ye goére kontrol grubu ile
karsilastirdigimizda farklihk bulamadik (Tablo
11, Grafik 2). Kontrol grubunda abortus yapan 4
olgu ve abortus imminens grubunda abortus
yapan 7 olgunun FHR si aym gestasyonel hafla-
daki abortus yapmayan olgular ile
karsilastinildiginda istatistiksel farklihk sapta-
yamadik. Bu sonucun abortus ile sonuclanan
olgu saymmizin azhigindan kaynaklandigini
diistiniiyoruz. (Tablo III ve IV). Ancak, abortus
ile sonuglanan abortus imminens olgulannin
kalp hizlarimin daha diistik olma egiliminde ol-
dugunu gozlemledik (Grafik 5). Calismamiz de-
vam etmektedir. Gerek abortus imminens ge-
rekse kontrol grubumuzda abortus i le sonucla-
nan olgu saymizin az olmas: nedeni ile istatis-
tiksel analiz sonuglanimiz anlamsiz gibi
gorulmekte ise de abortus ile sonuglanan olgu
saymmuz arttifi zaman daha kesin sonuglar bil-
dirilecektir.
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