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SB - 01

KADINA VE GEBEYE YÖNEL‹K fi‹DDET: KADIN

HASTALIKLARI VE DO⁄UM DOKTORLARI, EBELER VE

HEMfi‹RELER ‹Ç‹N YEN‹ B‹R SORUMLULUK MU?

KAZIM EMRE KARAfiAH‹N, C‹HANG‹R MUTLU ERCAN, U⁄UR

KESK‹N

GÜLHANE ASKER‹ TIP AKADEM‹S‹ KADIN HASTALIKLARI

VE DO⁄UM ANAB‹L‹M DALI

Amaç: Kad›na/gebeye yönelik fliddet olarak da ifade edilebilecek

olan yak›n partner fliddeti, fiziksel yaralanma, psikolojik istismar,

cinsel sald›r›, çevreden izole etme, takip etme, mahrumiyet, y›ld›rma,

ve üreme fonksyonlar›na dair muhtelif zorlamalar› içerebilen sald›rgan

bir davran›fl modelidir.Sa¤l›k sektöründe çal›flan, özellikle doktor ,

ebe ve hemflirelerin, fliddet senaryolar›nda ma¤dur kad›nlar›n

belirlenmesinde, taranmas›nda, destek sa¤lanmas›nda önemi tart›flmas›z

olarak kabul edilmektedir. Ülkemizde s›kl›kla karfl›m›za ç›kan bu

ça¤d›fl› durum, yayg›nlaflma e¤ilimi ve tüm insani de¤erlerin d›fl›na

ç›kabilecek derecede a¤›r sonuçlar içermeye bafllamas› nedeniyle

mercek alt›na al›nmal› ve toplumun bütün kesimlerinin katk›s› ile

önlenmelidir

Gereç ve Yöntem: Kad›na yönelik fliddet kelimeleri kullan›larak

yap›lan aramalarda, birço¤u a¤›r fiziksel yaralamalar› içeren foto¤raf

ve video materyaline kolayl›kla ulafl›labilmektedir. Tüm toplumlarda

ve kültürlerde çevre taraf›ndan korumaya al›nm›fl olan gebelerin bile

zaman zaman bu tür olaylar›n ma¤duru olmalar› durumu daha da

vahim yapmaktad›r. Aile içi fliddeti en yak›ndan ve birinci elden

farkedebilecek olan kad›n hastal›klar› ve do¤um uzmanlar›yla, ebe

ve hemflirelerin bu konudaki fark›ndal›klar›n› art›rmak, potansiyel

olarak kriminal olaylara dönüflmeye müsait ortamlarda cayd›r›c›

olabilir.

Bulgular: Kad›na ve gebeye yönelik fliddetin önlenmesi konusunda

baz› öneriler afla¤›da özetlenmifltir. 1)Tarama özel ve güvenli bir

ortamda ve kad›n yaln›zken yap›lmal›, 2)Tercüme gerekiyorsa

profesyonel destek al›nmal›d›r. 3)De¤erlendirmeye bafllarken bunun

tüm kad›nlara yap›lan bir tarama oldu¤u belirtilmelidir. 4)fiiddete

yönelik tarama sorular› ön hikaye alma formlar›na entegre edilmelidir.

5)Zarar gören kad›nlar için mevcut toplumsal destek mekanizmalar›

ile temas kurulmal›d›r. 6)Hastalara acil durumlar için yard›m hatlar›

telefonlar›, ve güvenlikle ilgili önlemler konusunda yaz›l› materyal

haz›rlanmal› ve muayene odalar›nda as›lacak duyuru ve posterlerle

bu bilgi eriflilebilir olarak tutulmal›d›r. 7)Personelin bu konuda e¤itimi

sa¤lanmal›d›r

Sonuç: Ülkemizde resmi gazetede yay›nlanan 2006/17 nolu genelgede

(4) "Çocuk ve Kad›nlara Yönelik fiiddet Hareketleriyle Töre ve Namus

Cinayetlerinin Önlenmesi ‹çin Al›nacak Tedbirler" bildirilmifl ve

Sa¤l›k bakanl›¤›na ve dolay›s›yla da hekim, ebe ve hemflirelere

genelgede detaylar› ile bildirilen birçok direkt ve indirekt olarak

sorumluluklar verilmifltir.

SB - 02

B‹REYLER‹N KADINA YÖNEL‹K fi‹DDET KONUSUNDAK‹

TUTUMLARININ, KADINA YÖNEL‹K fi‹DDETE ‹L‹fiK‹N

TUTUM ÖLÇE⁄‹ ‹LE DE⁄ERLEND‹R‹LMES‹

EM‹NE KÜÇÜK1, OYA GÖKMEN2, ‹HSAN DÜfiMEZ2, SONGÜL

BARIfi2, SUNA TUNCER2, CANAN AKSAR2

1 G‹RESUN ÜN‹VERS‹TES‹ SA⁄LIK B‹L‹MLER‹ FAKÜLTES‹
2 G‹RESUN ÜN‹VERS‹TES‹ SA⁄LIK UYGULAMA VE ARAfiTIRMA

HASTANES‹

Amaç: Kad›na yönelik fliddet tüm dünyada ve hemen hemen bütün

kültürlerde görülen önemli bir halk sa¤l›¤› sorunudur. Bu çal›flmada

bireylerin, kad›na yönelik fliddet konusundaki tutumlar›n›n ve etkileyen

faktörlerin belirlenmesi amaçlanm›flt›r.

Gereç ve Yöntem: Kesitsel tipte planlanan bu çal›flma 03.03-

30.03.2012 tarihleri aras›nda Giresun ilinde bulunan dört aile sa¤l›¤›

merkezine baflvuran bireylere uygulanm›flt›r. Veriler anket formu ve

kad›na yönelik fliddete iliflkin tutum ölçe¤i ile toplanm›flt›r.

Bulgular: Çal›flmaya 229'› (%78.2) kad›n, 64'ü (%21.8) erkek olmak

üzere 293 birey kat›lm›fl olup % 72'si il merkezinde oturmaktad›r ve

% 28.3'ü ilkokul, % 30'u lise mezunu olan bu bireylerin evlilik yafl›

21.8±4 olarak belirlenmifltir.Bireylerin % 29'u çocukluk yaflant›s›nda

aile bireylerinden fliddet gördü¤ünü belirtmifltir. Bireylerin % 37.5'i

eflinden fliddet gördü¤ünü belirtmifl olup, fiziksel fliddet flekilleri

olarak, itme, eflya f›rlatma, tokat atma, tekmeleme % 15.8 oran›nda

belirtilmifltir. Ekonomik fliddet gördü¤ünü belirtenler % 5.5 olarak

çal›flmaya izin vermeme fleklinde belirlenmifltir. Cinsel fliddette ise

% 7.2 oran›nda afl›r› k›skançl›k ve flüphecilik görülmektedir.

Araflt›rmaya kat›lan bireylerin % 8.2'si sürekli kocas›n› dinlemeyip

karfl› ç›kan bir kad›n›n dövülmeyi hak edece¤ine, %7.8'i arkadafllar›

önünde küçük düflürürse kocan›n eflini dövebilece¤ine, % 10.9'u

dövülen bir kad›n›n s›n›rlar›n› bilmedi¤i için dövüldü¤üne, % 7.2'si

dayak yiyen kad›n›n bundan kendisinin sorumlu oldu¤unu

düflündüklerini belirtmifllerdir. Ancak araflt›rmaya kat›lanlar›n %

51.2'si hiç bir erke¤in eflini dövmesinin özür ile aç›klanamayaca¤›n›

belirtmifltir. E¤itim durumuna göre fliddete u¤ram›fl kad›nlar›n bundan

kendilerinin sorumlu oldu¤unu düflünme durumu aras›nda anlaml› bir

iliflki bulunmufltur (P<0.001).

Sonuç: Ço¤unlu¤unu kad›nlar›n oluflturdu¤u araflt›rmaya kat›lan

bireylerin neredeyse yar›s›n›n, bir flekilde kad›n›n dövülmeyi hak

edebilece¤ini düflünmesi e¤itim programlar›na ihtiyaç oldu¤unu

göstermektedir.

9-13 Mayıs 2012, Maritim Pine Beach Resort, Antalya
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SB - 03

MENORAJ‹ TEDAV‹S‹NDE NORET‹STERON, TRANEKSAM‹K

AS‹T VE LEVONORGESTRELL‹ RAH‹M ‹Ç‹ S‹STEM‹N L‹P‹D

METABOL‹ZMASI ÜZER‹NE ETK‹LER‹

M‹NE K‹SEL‹1, FULYA KAYIKÇIO⁄LU2, ÖZLEM ÖZDE⁄‹RMENC‹2,

AL‹ HABERAL2,

1 UFUK ÜN‹VERS‹TES‹ KADIN HASTALIKLARI VE DO⁄UM

ANAB‹L‹M DALI

2 ETL‹K ZÜBEYDE HANIM KADIN HASTALIKLARI VE

DO⁄UM E⁄‹T‹M ARAfiTIRMA HASTANES‹

Amaç: Yayg›n kullan›lan progesteronlar›n lipid profili üzerine olumsuz

etkileri bilinmektedir; ancak menoraji tedavisinde kullan›lan

progesteronlar›n etkileri araflt›r›lmamfl›t›r. Levonorgestrelli rahim içi

sistemin (LNG-R‹S) lipid profili üzerine negatif bir etkisinin olmad›¤›

ile ilgili bildiriler mevcuttur. Biz bu çal›flmada menoraji tedavisi gören

kad›nlarda, traneksamik asit, noretisteron ve LNG-R‹S'in lipid profili

üzerine etkilerini araflt›rmay› amaçlad›k.

Gereç ve Yöntem: Prospektif randomize olan çal›flmaya, Etlik Zübeyde

Han›m Do¤umevinde jinekoloji klini¤ine menoraji flikayeti ile baflvuran

66 hasta al›nd›. Bir gruba Noretisteron, adetinin 14-23. günü, günde

15 mg, ikinci gruba Traneksamik asit adetinin ilk 4 günü günde 4gr

verildi; üçüncü gruba adetinin ilk 5 günü içinde LNG-R‹S uyguland›.

Bafllang›çta ve 6. ayda kilo, LDL, HDL, total kolesterol ve trigliserid

düzeylerine bak›ld›. Kolesterol düzeylerindeki de¤iflimler ba¤›ml› t

testi ile, Tg düzeylerindeki de¤iflimler ise Wilcoxon ‹flaret testi ile

de¤erlendirildi.

Bulgular: Vücut a¤›rl›¤›, traneksamik asit ve LNG-R‹S gruplar›nda

de¤iflmezken, progesteron grubunda belirgin kilo art›fl› oldu (p=0.004).

Progesteron ve traneksamik asit gruplar›nda LDL, HDL, trigliserid

ve total kolesterol düzeylerinde de¤iflim görülmedi. LNG-R‹S grubunda,

bazale göre LDL ve total kolesterol düzeylerinde istatistiksel olarak

anlaml› art›fl saptand› (LDL: 92.5 mg/dL_102.6 mg/dL, p<0.001,

Total kolesterol:164.2 mg/dL_177.3 mg/dL, p<0.001). HDL ve TG

düzeylerinde ise anlaml› de¤iflim görülmedi.

Sonuç: Alt› ayl›k tedavi sonucunda traneksamik asit ve noretisteronun

lipid profili üzerine belirgin bir etkisi olmam›flt›r. Daha önce yap›lan

çal›flmalar LNG-R‹S'in lipid profili üzerine anlaml› bir etkisinin

olmad›¤›n› göstermifltir. Ancak bizim çal›flmam›zda LNG-R‹S, 6.

ayda LDL ve total kolesterol düzeylerini art›rm›flt›r. LDL

kolesteroldeki10 mg/dL'lik, total kolesteroldeki 13.1 mg/dL de¤erlik

art›fl› klinikte çok anlaml› olmasa da, 6 ayda bir hastalar› lipid yönünden

de¤erlendirmeyi önermekteyiz.

SB - 04

GEN‹TAL KOND‹LOMU BULUNAN ERKEKLER‹N EfiLER‹NDE

HUMAN PAP‹LLOMA V‹RUS ENFEKS‹YONU TESP‹T‹

ÖZNUR EREN, SERTAÇ BATIO⁄LU, ARZU KARATAfi, DEN‹Z

KARÇAALTINCABA, REMZ‹ EREN, YUSUF ERGÜN, MERAL

EKfi‹O⁄LU

ANKARA E⁄‹T‹M VE ARAfiTIRMA HASTANES‹

Amaç: HPV lezyonu bulunan erkeklerin efllerinde HPV pozitifli¤ini

saptayarak HPV tip uyumu ve geçifl üzerinde etkili faktörleri belirlemeyi

amaçlad›k.

Gereç ve Yöntem: Erkek partnerlar› genital bölgede si¤il yak›nmas›

ile baflvuran cinsel olarak aktif 32 çift dahil edildi. Kad›nlardan HPV

DNA aç›s›ndan servikal örnekleme yap›ld›. HPV tiplerinden

16,18,31,33,35,39,45,51,52,58,59,68,73,82 yüksek riskli 6,11,40

43,44,54,70 tipleri ise düflük riskli zonunda de¤erlendirilirken

26,53,66,69,71,74 orta riskli gruba dahil edilerek toplamda 27 HPV

tipi çal›fl›ld›

Bulgular: Toplam 32 çiftin 20(%62.5)sinde kad›nda HPV DNA

saptand›.HPV DNA saptanan kad›nlarda e¤itim seviyesi ve ilk koit

yafl› istatistiksel olarak anlaml› yüksek bulundu. HPV DNA saptanan

kad›nlarda yüksek riskli ve düflük-orta riskli gruplar aras›nda demografik

olarak istatistiksel fark saptanmad›. 32 kad›n›n 4 tanesinde vulvar 1

tanesinde anal olmak üzere 5 kad›nda klinik lezyona (kondilom)

rastland›. Bu kad›nlar›n tümü düflük riskli HPV DNA tipleriyle enfekte

idi. 4 tanesinde HPV DNA tip uyumu mevcuttu. Erkelerde tüm

örneklerde düflük riskli HPV DNA tespit edildi. Kad›nlar›n %62 sinde

HPV DNA tespit edildi. bu hastalar›n %30'u yüksek risklilerle enfekte

idi. HPV DNA geçifli saptanan çiftlerde, %35 birebir uyuma rastland›.

Haftal›k koit say›s›n›n özellikle yüksek riskli HPV geçiflinde anlaml›

oldu¤u bulundu.

Sonuç: HPV enfeksiyonu seksüel geçiflli bir hastal›k oldu¤undan

erkek partnerler rekürrens ve yayg›n hastal›¤› önlemek aç›s›ndan

incelenmelidir.Klinik enfeksiyonlu erkekler, servikal kanser

etyolojisinde etkin olan yüksek riskli HPV tipleri için rezervuar

olabilirler. Korunma yöntemlerinden ba¤›ms›z olarak erkekte genital

klinik HPV enfeksiyonu varsa servikal HPV DNA bulunma yüzdesi

artar. Dan›flmanl›kta HPV hakk›nda hedef kitle ve partner

bilgilendirilmelidir. Riski artt›ran cinsel davran›fllar de¤ifltirilmelidir

10. Ulusal Jinekoloji ve Obstetrik Kongresi



21

SB - 05

AS‹STAN E⁄‹T‹M PRAT‹⁄‹NDE PRAT‹K LAPAROSKOP‹K

UYGULAMALAR

CANAN YILMAZ TORUN, ÖZGE KIZILKALE, MERT YEfi‹LADALI,

GAZ‹ YILDIRIM, NARTER YEfi‹LDA⁄LAR, OLUfi AP‹, ASLI

SOMUNKIRAN ‹fi, RUKSET ATTAR, PINAR CENKSOY, CEM

FIÇICIO⁄LU

YED‹TEPE ÜN‹VERS‹TES‹ HASTANES‹, KADIN HASTALIKLARI

VE DO⁄UM ANAB‹L‹M DALI ISTANBUL

Amaç: Laparoskopinin uygulanmaya bafllamas›yla 1990' larda cerrahi

alanda inan›lmaz bir pencere aralanm›flt›r. Yerleflik geleneksel cerrahi

ö¤retisindeki önyarg›larla bo¤uflmas›n›n yan›nda bu sistem, stabil

olmayan kamera sistemi, laparoskopik aletlerin düzlemdeki s›n›rl›

hareketleri, iki boyutlu görüntü, cerrah için kötü ergonomik pozisyon

gibi birçok dezavantaj› da birlikte getirmeifltir. Asistan e¤itim sürecinin

bir parças› olmaya bafllayan Laparoskopik ifllemler ancak pratik ve

püf noktalar yarat›larak daha kolay ö¤retilebilecktir.

Gereç ve Yöntem: Yeditepe Üniversitesi Hastanesi, Kad›n Hastal›klar›

ve Do¤um A.D. nda son 2 y›lda yap›lan 347 laparoskopik giriflim s›ras›nda

uygulanan pratik trikler ve püff noktalar› video olarak sunulacakt›r.

Bulgular:

• Bat›na uygun giriflde pratik noktalar

• Laparoskopik extra ve intrakorporela sütür atma

• Laparoskopik dren uygulama

• Bat›n ön duvar› arter yaralanmalar›na yaklafl›m

• Laparoskopik port deliklerini kapatma

• Laparoksopik kitle ç›kartma daki pratik uygulamalar›m›z

gösterilecektir.

Sonuç: Tan›sal ve operatif laparoskopi uygulamalar› pratik

uygulamalar›m›zda s›kl›kla karfl›m›za ç›kmaktad›r. Laparoskopiyi asistan

e¤itiminin bir parças› haline getirebilmek, ancak ifllemi kolaylaflt›r›p

pratik ve püf noktalar› keflfetmekle mümkün hale gelebilecektir.

SB - 06

BAKIRLI RAH‹M ‹Ç‹ ARAÇ KULLANAN VE KULLANMAYAN

HASTALARDA SERV‹KOVAG‹NAL KÜLTÜR, CHLAMYD‹A,

MYCOPLASMA VE UREAPLASMA SONUÇLARININ

DE⁄ERLEND‹R‹LMES‹

BANU ÖNDEfi1, BURCU D‹NÇGEZ1, ARZU AYRALER2, AYfiE

ENDER YUMRU1,

1 TAKS‹M E⁄‹T‹M VE ARAfiTIRMA HASTANES‹ KADIN

HASTALIKLARI VE DO⁄UM KL‹N‹⁄‹
2 TAKS‹M E⁄‹T‹M VE ARAfiTIRMA HASTANES‹ A‹LE

HEK‹ML‹⁄‹

Amaç: Çal›flman›n amac› bak›rl› rahim içi arac›(R‹A) olan ve olmayan,vaginal

ak›nt› flikayeti ile baflvuran kad›nlarda servikovaginal kültürde

üreme,Chlamydia,Ureaplasma ve Mycoplasma s›kl›¤›n›n araflt›r›lmas›d›r.

Gereç ve Yöntem: 30 kontrasepsiyon amaçl› bak›rl› R‹A kullanan

ve 30 korunmas›z iliflkisi olan toplam 60 olgu prospektif olarak

çal›flmaya al›nd›. Her iki gruptan servikovajinal kültür, Chlamydia,

Ureaplasma ve Mycoplasma kültürleri için dört ayr› ak›nt› örne¤i

al›narak mikrobiyolojik de¤erlendirme yap›ld›.

Bulgular: Çal›flmaya al›nan 60 hastan›n benzer demografik özellikleri

vard›.R‹A grubunda ortalama parite say›s› 3, R‹A's› olmayan grupta

1.6 idi. 22 hasta ilk kez, 5 hasta 2. kez, 1 hasta 3. kez, 1 hasta 4. k ez

R‹A kullanmakta idi. R‹A kullan›m süresi ortalama 5,8±3,8 y›l olarak

bulundu. R‹A kullanan hastalar›n servikovaginal kültürlerinin

%23.3'ünde patojen mikroorganizmalarda üreme izlenirken,

kullanmayan hastalar›n %30'unda kültürde patojen mikroorganizma-

larda üreme izlendi. Bu fark istatistiksel olarak anlaml› de¤ildi(p=0,78).

Patojen mikroorganizma üremesi olmayan hastalar›n kültürlerinde

normal vajen flora bakterileri üredi. Kültürde üremesi olan R‹A'l›

hastalar›n %28.6's›nda ESBL(+) Escherichia Coli, %28.6's›nda

Metisiline duyarl› Staphylococcus aureus, %28.6's›nda Beta hemolitik

streptokoklar, %14.3'ünde Candida spp. üredi. Kültürde üremesi olan

R‹A kullanmayan hastalar›n %22.2'sinde ESBL(+) Escherichia

Coli,%33.3'ünde Beta hemolitik streptokoklar, %22.2'sinde Candida

spp., %22.2'sinde Klebsiella pneumoniae üredi. Tüm bu sonuçlar

istatistiksel olarak anlaml› de¤ildi. R‹A kullanan ve kullanmayan her

iki gruptan 2 hastada(%6.7). Chlamydia pozitifli¤i saptand›. R‹A

kullanan 1 hastada(%3.3). Mycoplasma hominis pozitif saptan›rken,

kullanmayan grupta 5 hastada(%16.7) pozitif saptand›. Bu fark da

istatistiksel olarak anlaml› de¤ildi(p=0,10). R‹A kullanan ve

kullanmayan her iki gruptan 17 hastada(%56.7) Ureaplasma

urealyticum kültürlerinde pozitiflik saptand›.R‹A's› olmayan 1

hastada(%3.3). Trichomonas vaginalis saptan›rken, R‹A's› olan

hastalarda gözlenmedi. Bu fark istatistiksel olarak anlaml› de¤ildi.

Sonuç: Kontrasepsiyon amaçl› R‹A kullanan ve kullanmayan vaginal

ak›nt› yak›nmas› olan hastalar›n servikovaginal kültürde üreme,

Chlamydia, Ureaplasma ve Mycoplasma s›kl›¤› aras›nda istatistiksel

anlaml› fark saptanmad›. Vaka say›s› k›s›tl›l›¤› nedeniyle daha genifl

serilere ihtiyaç oldu¤u kanaatine var›ld›.

SB - 07

POL‹K‹ST‹K OVER SENDROM'LU HASTALARDA

ANORMAL GLUKOZ METABOL‹ZMASI SIKLI⁄I:

ÇANAKKALE ONSEK‹Z MART ÜN‹VERS‹TES‹ SONUÇLARI

SERVET HACIVEL‹O⁄LU, MERYEM GENCER, AYfiE NUR

ÇAKIR GÜNGÖR, EVR‹M KOÇ, EM‹NE COfiAR,

ÇANAKKALE ONSEK‹Z MART ÜN‹VERS‹TES‹ TIP FAKÜLTES‹

Amaç: Polikistik over sendromu (PKOS), kad›nlarda reprodüktif

ça¤da en s›k görülen endokrin hastal›kt›r. ‹nsülin rezistans› ve bozulmufl

glukoz metabolizmas› PKOS'lu hastalarda normal topluma göre daha

s›k görülmektedir. Bu çal›flman›n amac›, PKOS'lu kad›nlarda anormal

glukoz metabolizma s›kl›¤›n› belirlemek ve bu bozukluklar› öngören

klinik ve laboratuar parametreleri ortaya koymakt›r.

Gereç ve Yöntem: Çal›flmam›zda, Çanakkale Onsekiz Mart

9-13 Mayıs 2012, Maritim Pine Beach Resort, Antalya



Üniversitesi Kad›n Hastal›klar› ve Do¤um poliklini¤ine baflvuran 102

PKOS hastas› dahil edildi. Hastalar›n dosya kay›tlar› retrospektif

olarak incelendi. Glukoz metabolizma bozukluklar› Dünya Sa¤l›k

Örgütü (DSÖ) kriterlerine göre kategorize edildi.

Bulgular: Bu kriterler kullan›ld›¤›nda, hastalar›n %75.4 (n=77) 'ünde

normal glukoz de¤erleri, %17.6 (n=18) '›nda bozulmufl glukoz tolerans›

ve %6.8 (n=7) 'inde diabetes mellitus saptand›. Üç glukoz metabolizmas›

grubunda parametreler karfl›laflt›r›ld›¤›nda, açl›k ve postprandial 2.

saat insülin düzeyleri ve açl›k kan flekerleri gruplar aras›nda istatistiksel

olarak farkl› bulunmufltur (P<0.05). Gruplar karfl›laflt›r›ld›¤›nda; yafl,

vücut kitle indeksi, bel çevresi, bel/kalça oran›, Ferriman-Gallwey

skoru, LH, LH/FSH oran›, total T, serbest T, DHEAS, SHBG, 17-

OH-P ve açl›k glukoz/insülin oranlar› bak›m›ndan gruplar aras›nda

fark bulunmam›flt›r (P>0.05).

Sonuç: Sonuç olarak, PKOS'lu kad›nlarda glukoz metabolizmas›

bozukluklar› normal topluma göre daha s›k görülmektedir. PKOS'lu

kad›nlar›n periyodik olarak bozulmufl glukoz metabolizmas› yönünden

tarama yap›lmas› önerilmelidir.

SB - 08

SERV‹KAL VE SEZARYEN SKAR EKTOP‹K GEBEL‹KTE

UTER‹N ARTER‹N ARTER EMBOL‹ZASYONU

AHMET BARIfi GÜZEL1, ‹BRAH‹M FERHAT ÜRÜNSAK1, HÜSEY‹N

TUSAN BALLI3, ÜMRAN KÜÇÜKGÖZ GÜLEÇ1, SEL‹M MISIRLIO⁄LU2,

GAN‹M KHAT‹B1

1 ÇUKUROVA ÜN‹VERS‹TES‹ KADIN HASTALIKLARI VE

DO⁄UM ANAB‹L‹M DALI
2 URFA B‹REC‹K DEVLET HASTANES‹
3 ÇUKUROVA UN‹VERS‹TES‹ RADYOLOJ‹ ANAB‹L‹M DALI

Amaç: Sezaryen Skar gebelik ve servikal ektopik gebelikte uterin

arter embolizasyonunun de¤erlendirilmesi

Gereç ve Yöntem: Uterin arter embolizasyonu ve medikal tedavi

alan 3 olgu ve sadece medikal tedavi yap›lan 2 olgu de¤erlendirilmifl

olup, olgular›n HCG regresyonlar›, hastanede kal›m süresi, cerrahi

gereksinimleri irdelenmifltir. Uterin arter embolizasyonun etkinli¤i

araflt›r›lm›flt›r.

Bulgular: 3 olguda sezaryen skar gebeli¤i, 2 olguda servikal ektopik

gebelik saptanm›flt›r. 2 olguda uterin arter embolizasyon sonras›

(medikal tedavi ile beraber) fetal kalp at›m› negatifleflirken, 1 olguda

uterin arter embolizasyon saonras› kalp at›m› persiste kalm›flt›r. Bu

olguya USG eflli¤inde perkütan kese içerisine KCl injeksiyonu yap›lm›fl

olup fetal kalp at›m› negatiflefltirilmifltir.

Sonuç: Uterin arter embolizasyonunun sezaryen skar ve servikal

ektopik gebelikte etkinli¤inin de¤erlendirilebilmesi için çok merkezli,

genifl serili çal›flmalara ihtiyaç vard›r.

SB - 09

ÜN‹VERS‹TE Ö⁄RENC‹LER‹NDE POL‹K‹ST‹K OVER

SENDROMU VE ‹L‹fiK‹L‹ FAKTÖRLER‹N BEL‹RLENMES‹

OYA GÖKMEN1, EM‹NE KÜÇÜK2, SONGÜL BARIfi1, ZEKER‹YA

DÜZGÜN1, LEYLA BAYRAM1

1 G‹RESUN ÜN‹VERS‹TES‹ SA⁄LIK UYGULAMA VE

ARAfiTIRMA HASTANES‹
2 G‹RESUN ÜN‹VERS‹TES‹ SA⁄LIK B‹L‹MLER‹ FAKÜLTES‹

Amaç: Polikistik over sendromu (PKOS), do¤urganl›k ça¤›ndaki

kad›nlarda görülen, hormonal sistemle iliflkili ve önemli uzun dönem

etkileri olan bir bozukluktur. Oligomenore, amenore, hirsutizm, akne,

alopesi, infertilite PKOS'un klinik bulgular› aras›ndad›r. Bu çal›flmada

üniversitede ö¤renim gören, ebelik ve hemflirelik bölümü ö¤rencilerinde

polikistik over sendromu ve özelliklerinin belirlenmesi amaçlanm›flt›r.

Gereç ve Yöntem: Kesitsel türdeki araflt›rma, 03.03-30.03.2012

tarihleri aras›nda Giresun Üniversitesi, Sa¤l›k Bilimleri Fakültesi

ö¤rencilerine uygulanmaktad›r. Araflt›rmaya kat›lmay› kabul eden

131 ö¤renciye konu ile ilgili anket formu uygulanm›fl ve ö¤rencilere

ultrasonografik teflhisin do¤rulanmas› sonucunda biyokimyasal ve

hormonal de¤erlendirme yap›lm›flt›r.

Bulgular: Ö¤rencilerin yafl ortalamas› 20.0±1.6'd›r. % 42.3'ü yurtta

kalmakta olup, % 43.5'i düzenli beslenemedi¤ini ve % 37.4'ü yetersiz

beslendi¤ini belirtmektedir. Öte yandan % 92.4 gibi yüksek bir oranda

düzenli egzersiz yapmad›klar›n› belirtmifllerdir. Ö¤rencilerin % 13.7'si

uzun süre bu konuda ilaç kulland›¤›n› belirtmifltir. Aile öyküsüne

bak›ld›¤›nda % 9.9'u ailesinde PKOS olan yak›n› oldu¤unu belirtmifl

ve bu durum genetik miras›n devam› oldu¤unu göstermifltir.

Araflt›rmaya kat›lan ö¤rencilerin % 19.1'inin normalin d›fl›nda saç

dökülmesi, % 32.1'inin normalin d›fl›nda tüylenme , % 15.3'inin adet

görmeme, % 59.5'inin akne, % 30.5'inin adet düzensizli¤i yaflad›¤›

tespit edilmifltir. PKOS'lu yak›n› olma ile saç dökülmesi görülmesi

aras›nda anlaml› iliflki oldu¤u belirlenmifltir (P<0.05). Ö¤rencilerde

PKOS görülme s›kl›¤› % 52.3 olarak belirlenmifltir.

Sonuç: PKOS görülme s›kl›¤› ö¤rencilerde yüksek bulunmufltur. Bu

konuda yap›lan tarama çal›flmalar›n›n art›r›lmas› ve gerekli tedavinin

sa¤lanmas› PKOS'un uzun süreli etkilerinin önlenmesinde yararl›

olacakt›r

SB - 10

KL‹N‹⁄‹M‹ZCE UYGULANAN KOZMET‹K J‹NEKOLOJ‹K

AMEL‹YATLARDAK‹ SONUÇLARIMIZ

SÜLEYMAN ESERDA⁄

HERA KL‹N‹K

Amaç: Klini¤imizde yap›lan kozmetik jinekolojik operasyonlar›n

sonuçlar ve hasta istatistiki bilgileri yönlerinden de¤erlendirmek.

Gereç ve Yöntem: Haziran 2005 ile Mart 2012 tarihleri aras›nda

kozmetik jinekolojik ameliyat istemleri ile klini¤imize baflvuran ve
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opere edilen 1166 hastan›n, operasyon sonuçlar› ve istatistiksel bilgileri

incelendi. Hastalar›n 245'ine (%21,0) yaln›zca labia minora

redüksiyonu, 567'ine (%48,6) labioplasty + klitoral hood redüksiyonu,

241'ine (%20,6) vajinoplasti, 94'üne (%8,0) vajinoplasti + perineoplasti,

16'›na (%1,4) yaln›zca perineoplasti, 3'üne (%0,25) labia majora

redüksiyonu yap›ld›. Ameliyattan 6 ay sonra hastalara telefonla

ulafl›larak estetik ve ifllevsel aç›lardan memnuniyetleri ile flikayetleri

soruldu.

Bulgular: Klini¤imize en s›k labia minora redüksiyonu (labioplasti)

istemi ile (toplam 812 hasta - %69,6) baflvuru olmufltur. Bu hastalar›n

yafllar› 18 ile 64 aras›nda de¤iflmekle birlikte, ortalama yafl 28,5'dir.

Bu hastalar›n en s›k yak›nmalar› vücut imajlar› ile ilgili

memnuniyetsizlikleri; partnerlerinden utanmalar› ve durumlar›n›n

sosyal hayatlar›n› etkilemesi ile ilgili düflünceleridir. Bu hastalar›n

353'ü (%43,4) halen bakiredir, 127'si (%15,6) ise yak›n gelecekte

evlilik planlamaktad›rlar. Postop 6 ay sonra yap›lan telefon

görüflmelerinde hastalar›n %89,1 (724 hasta) oldukça memnun, %10,2'i

memnun (83 hasta), % 0,6'si (5 hasta) memnuniyetsiz olduklar›

yönünde bilgi vermifllerdir. Klini¤imize vajinal yenileme (vajinoplasti

ve/veya perineoplasti) nedeni ile baflvuran hastalar›n toplam say›lar›

351'dir (%30,1). Bu hastalar›n yafl gruplar› 20 ile 68 aras›nda de¤iflmekle

beraber ortalama yafl 32,8'dir. Hastalar›n en s›k yak›nmalar› cinsel

iliflki s›ras›nda hazz› hissedememe ve do¤um sonras› geliflen estetik

kayg›lard›r. Bu hastalar›n 288'i (%82,0) evli olup, evli olan hastalar›n

201'i (%69,8) en az bir normal do¤um yapm›flt›r. Operasyonlardan 6

ay sonra yap›lan telefon görüflmelerinde hastalar›n %88,3'i (310 hasta)

oldukça memnun, %10,0'i (35 hasta) memnun, % 1,7'si (6 hasta)

memnuniyetsiz olduklar› yönünde bilgi vermifllerdir. Tüm hastalarda

intraop ve postop major bir komplikasyon izlenmedi.

Sonuç: Kozmetik jinekolojik ameliyatlar özellikle son y›llarda hastalar

taraf›ndan h›zla tercih edilen operasyonlar aras›ndad›r. Deneyimli

ellerde yap›ld›¤›nda komplikasyon oranlar› son derece az, hem estetik

hem de ifllevsel yönden hasta memnuniyetleri oldukça üst

seviyelerdedir.
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PR‹MER SEZARYEN END‹KASYONLARI: NASIL

AZALTILAB‹L‹R?

‹LKER KAHRAMANO⁄LU, AL‹ GAL‹P ZEB‹TAY, AYfiE

KARAHASANO⁄LU, OLCAY ‹LHAN, O⁄UZ YÜCEL

SÜLEYMAN‹YE DO⁄UM VE KADIN HASTALIKLARI E⁄‹T‹M

VE ARAfiTIRMA HASTANES‹

Amaç: Sezaryen y›llar geçtikçe teknik olarak daha güvenli hale gelse

de maternal ve neonatal morbidite,maliyet göz önüne al›nd›¤›nda

normal do¤umun yerini tutamaz.Birçok yay›nda sezaryen

endikasyonlar›n›n en büyük k›sm›n› geçirilmifl sezaryen oluflturdu¤u

gösterilmifltir.Dolay›s›yla,ilk sezaryen,bir kad›n›n obstetrik sürecinde

major rol oynad›¤› söylenebilir. Klini¤imizde son 3 sene içerisinde

yap›lan primer sezaryenlerin endikasyonlar›n› araflt›rd›k.

Gereç ve Yöntem: Hastanemizde 2009-2012 aras›ndaki sürede

meydana gelen primer sezaryen dosyalar› retrospektif olarak

incelendi.Olgular›n endikasyonlar› kay›t edildi.

Bulgular: Toplam 3 y›ll›k sürede 1526 hasta,primer sezaryene al›nd›.Bu

olgular›n bafll›ca sezaryen endikasyonlar›n› fetal distres(% 42),

ilerlemeyen eylem(%16.8), makat gelifl(%11.7), bafl-pelvis

uygunsuzlu¤u(%11.3), iri bebek(%5.3) ve ço¤ul gebelik(%3.1)

oluflturuyordu.

Sonuç: Günümüzde sezaryen oranlar› giderek artmaktad›r. Bunun

nedenleri aras›nda, eski ve mükerrer say›s› önemli yer tutmaktad›r.

Tüm dünyada oldu¤u gibi ülkemizde de sezaryen oranlar›n› azaltmak

amac›yla çal›fl›lmaktad›r. Bu amaçla sezaryen öyküsü olmayan

gebelerde, sezaryen endikasyonu konulurken daha seçici olunmas›

etkili olabilir. Bu amaçla, fetal distress endikasyonu verirken, erken

deselerasyon paternlerinin ve ç›k›m bradikardilerinin hariç tutulmas›;

multipar makat gelifllerde normal do¤um denenmesi; gebelerin

partogram eflli¤inde takip edilmesi ve aktif faz sürecine girmemifl

hastalar›n belirlenip yalanc› ilerlemeyen eylem oran›n›n azalt›lmas›;

ço¤ul gebeliklerde bafl-bafl ve bafl-makat gelifllerde normal do¤um

yönünde yaklafl›lmas›n›n uygun olaca¤› düflüncesindeyiz.
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B-LYNCH SÜTÜRÜNÜN ‹LER‹DEK‹ FERT‹L‹TE

POTANS‹YEL‹ ÜZER‹NE ETK‹S‹

FUNDA AKPINAR1, EM‹NE SEDA GÜVENDA⁄ GÜVEN2, GÜLfiAH

BALIK2

1 R‹ZE E⁄‹T‹M VE ARAfiTIRMA HASTANES‹
2 R‹ZE ÜN‹VERS‹TES‹ TIP FAKÜLTES‹

Amaç: Yüksek oranda maternal morbidite ve mortaliteye sahip

postpartum kanama kontrolünde kullan›lan B-Lynch sütürüne ba¤l›

potansiyel komplikasyonlardan intrauterin sinefli ve tubal oklüzyonun

ilerdeki fertilite üzerine etkisinin histerosalpingografi (HSG) ve

histeroskopi (H/S) ile postpartum araflt›r›lmas›.

Gereç ve Yöntem: Aral›k 2010- Aral›k 2011 tarihleri aras› Rize

E¤itim ve Araflt›rma Hastanesi Kad›n Hastal›klar› ve Do¤um

bölümünde do¤um sonras› medikal tedaviye yan›t vermeyen ve kan

transfüzyon ihtiyac› oluflan erken postpartum kanamal› 8 hastaya B-

Lynch sütürü uyguland›. Bu hastalar postpartum 3. aylar›nda, son

menstürel periyotlar›n›n ilk 10 günü içinde ça¤›r›ld›. HSG ve H/S ile

uterin kavite ve tubal geçifl aç›s›ndan de¤erlendirildi.

Bulgular: Çal›flmam›zda erken postpartum kanamal› hastalar›n

tamam›nda kanama kontrolü B- Lynch sütürü ile sa¤land›. B- Lynch

sütürü postpartum kanama kontrolünde histerektomiye alternatif bir

metod olarak etkili idi. Hastalar›n tamam›nda uterin kavite normaldi,

bilateral tubal ak›m mevcuttu. B- Lynch sütürü fertil ça¤da olan ve

ilerde çocuk istemleri olabilecek bu hastalarda fertilite koruyucu bir

alternatif olarak bulundu.

Sonuç: B-Lynch sütürün postoperatif dönemde genel kan›n›n aksine

kavitede adezyon ve tubal oklüzyona yol açmad›¤› görülmüfltür.

Fertilite iste¤i olan hastalar için histerektomiye alternatif güvenli bir

metodtur.
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ENDOMETR‹AL H‹PERPLAZ‹ ET‹YOPATOGENEZ‹NDE

DNA TAM‹R GEN (XPD, XRCC4 VE XRCC1) POL‹MORF‹Z-

M‹N‹N YER‹: P‹LOT ÇALIfiMA

EBRU ÖZTÜRK1, ÖZCAN BALAT1, SAC‹DE PEHL‹VAN2, METE

GÜROL U⁄UR1, SUNA ERKILIÇ3, YELDA ÖZKAN1, TU⁄ÇE SEVER2

1 GAZ‹ANTEP ÜN‹VERS‹TES‹, TIP FAKÜLTES‹, KADIN

HASTALIKLARI VE DO⁄UM ANAB‹L‹M DALI
2 GAZ‹ANTEP ÜN‹VERS‹TES‹, TIP FAKÜLTES‹, TIBB‹

B‹YOLOJ‹ VE GENET‹K ANAB‹L‹M DALI
3 GAZ‹ANTEP ÜN‹VERS‹TES‹, TIP FAKÜLTES‹, PATOLOJ‹

ANAB‹L‹M DALI

Amaç: Literatürde DNA tamir hasar›n›n kanser oluflumunda önemli

rolu oldu¤u belirtilmektedir. X-ray repair cross-complementing 1 ve

4 (XRCC1 ve XRCC4) ile xeroderma pigmentosum complementary

group D (XPD) genleri, DNA eksizyon tamir mekanizmas›n› etkileyen

üç ana gendir. Bu çal›flmada atipi ve kompleksite özellikleri göz önüne

al›narak premalign bir lezyon olan endometrial hiperplazinin (EH)

izlendi¤i olgularda XPD, XRCC4 ve XRCC1 gen polimorfizimlerinin

de¤erlendirilmesi amaçlanm›flt›r.

Gereç ve Yöntem: Çal›flmaya 37'sinde basit EH (BEH),36's›nda

kompleks atipisiz EH (KEH), 16's›nda kompleks atipili EH (KAEH),

25'inde normal endometrium (NE) izlenen 114 olgu dahil edilmifltir.

Genomik DNA endometrial dokular›n parafin bloklar›ndan elde

edilmifltir. XPD (-751), XRCC4 (-1394 ve VNTR intron 3) ile XRCC1

(-399) gen polimorfizmleri PCR-RFLP metoduyla de¤erlendirilmifltir.

Bulgular: XPD (-751) gen polimorfizmi; EH izlenenler aras›nda atipi

izlenmeyen EH (BEH+KEH) grubu ile atipi izlenen KAEH grubu

aras›nda istatistiksel olarak anlaml› ölçüde farkl› olarak izlenmifltir.

XRCC4 (-1394) gen polimorfizmi;atipi olsun yada olmas›n kompleks

EH grubu (KEH+KAEH) ile BEH grubu aras›nda anlaml› ölçüde

farkl› gözlenmifltir. XRCC4 (VNTR intron 3) gen polimorfizmi; BEH

yada KEH gruplar› ile NE aras›nda istatistiksel olarak anlaml› ölçüde

farkl› olarak izlenmifltir. Tüm gruplar aras›nda XRCC1 (-399) gen

polimorfizmi aç›s›ndan anlaml› bir fark izlenmemifltir.

Sonuç: XRCC4 (VNTR intron 3) gen polimorfizmi atipisiz EH

oluflumunda rol oynarken, bir kez EH ortaya ç›kt›ktan sonra atipi

oluflumunda XPD (-751) gen polimorfizmi, kompleksite oluflumunda

XRCC4 (-1394) gen polimorfizmi rol oynayabilir. EH'nin ortaya

ç›k›fl›, bir kez EH ortaya ç›kt›ktan sonra kompleksite ya da atipi

oluflumu fark›l› DNA tamir genleri etkisinde olabilir. Bu çal›flma

DNA tamir gen polimorfizminin EH etiyopatogenezinde yerini ortaya

koyan literatürdeki ilk çal›flmad›r.
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‹LK TR‹MESTERDE ABORTUS ‹MM‹NENS ‹LE KOMPL‹KE

OLAN GEBEL‹KLERDE OBSTETR‹K SONUÇLAR

AYfiE NUR EVRENOS1, AYfiE NUR ÇAKIR GÜNGÖR2, CAV‹DAN

GÜLERMAN1, EM‹NE COfiAR2

1 DR. ZEKA‹ TAH‹R BURAK KADIN SA⁄LI⁄I VE

HASTALIKLARI E⁄‹T‹M VE ARAfiTIRMA HASTANES‹
2 ÇANAKKALE ONSEK‹Z MART ÜN‹VERS‹TES‹

Amaç: Abortus imminens (A‹) ile komplike olmufl ve 24 hafta ve

sonras›na ulaflm›fl gebeliklerin sonuçlar›n› de¤erlendirmeyi amaçlad›k.

Gereç ve Yöntem: Bu prospektif çal›flmada A‹ tan›l› 309 hasta yüksek

riskli grup (spontan abortus için risk faktörü olan) (n=217) ve düflük

riskli grup (risk faktörü olmayan) (n=92) olarak iki gruba ayr›lm›flt›r.

Kontrol grubu (n=308) rastgele seçilmifltir.

Bulgular: A‹ grubunda preterm do¤um, erken membran rüptürü

(EMR), sezaryenle do¤um, postpartum atoni ve yenido¤anda yo¤un

bak›ma ihtiyaç kontrol grubuna göre yüksek riskli grupta anlaml›

olarak daha yüksekti. Gestasyonel Diabetes Mellitus, EMR, ölü do¤um,

düflük APGAR skoru kontrol grubuna göre yüksek riskli grupta daha

s›k izlendi. Ayr›ca yüksek riskli grupta preterm do¤um,

malpresentasyon, sezaryenle do¤um, yenido¤anda yo¤un bak›ma

ihtiyaç düflük riskli gruba göre daha fazla artm›flt›. Gestasyonel

hipertansiyon/preeklampsi, oligo/polihidramniyos, intrauterin geliflme

gerili¤i, plasenta previa, ablasyo plasenta, koryoamniyonit, konjenital

anomali, do¤um indüksiyonu, sefalopelvik uyumsuzluk, fetal distres,

plasentan›n elle halas›, gruplar aras›nda farkl› de¤ildi.

Sonuç: A‹ hikayesi olan hastalarda özellikle de yüksek riskli olanlarda

kötü obstetrik sonuçlar ve yenido¤an sonuçlar› görülebilir. Bu yüzden

bu hastalar›n gebelik takipleri komplikasyonlar›n erken belirti ve

bulgular› aç›s›ndan dikkatli bir flekilde yap›lmal›d›r.

SB - 15

FETAL KR‹T‹K AORT STENOZU ‹Ç‹N BALON

VALVULOPLAST‹

AHMET GÜL1, ARDA SAYGILI2, GÖKHAN YILDIRIM1, ORHAN

fiAH‹N1, SULTAN KAVUNCUO⁄LU1, YAVUZ CEYLAN1

1 ‹STANBUL BAKIRKÖY KADIN DO⁄UM VE ÇOCUK

HASTALIKLARI EAH, PER‹NATOLOJ‹  KL‹N‹⁄‹
2 ACIBADEM BAKIRKÖY HASTANES‹, PED‹ATR‹K

KARD‹OLOJ‹ BÖLÜMÜ

Amaç: Fetal kritik aort stenozu için balon valvuloplasti

Gereç ve Yöntem: Ultrasonografi klavuzlu¤unda, 18G, 15 mm

uzunluktaki trokar ile fetal sol ventriküle, aort kapak orifisinden

geçildi ve aort ç›k›fl›na ulafl›ld› ve dolduruldu¤unda 4.0 mm geniflli¤e

ulaflan koroner balon kateter ile valvuloplasti

Bulgular: Kardiak anomali flüphesi ile refere edilen 23 haftal›k fetus,

fetal ekokardiografi ile de¤erlendirildi ve kardiomegali, afl›r› genifllemifl

10. Ulusal Jinekoloji ve Obstetrik Kongresi



25

ve çok az kontraktilitesi olan sol ventrikül (uzunluk ve genifllik, sol

ventrikül: 25 mm ve 15 mm; sa¤ ventrikül:15 mm ve 7.0 mm), mitral

regürgitasyon, zor görünen aort kapa¤› ve sol ventrikül ç›k›fl›,

hipoplastik arkus aorta, belirgin ve görece genifl pulmoner arter, duktuz

arteriozuzdan aortik arka ters ak›m izlendi. Kapak sevyesinde aorta

1.5 mm, pulmoner arter ise 5.5 mm ölçüldü. Ayr›ca, fetal asit, yo¤un

skalp, yüz ve cilt ödemi, duktuz venozuzda ters "a" ak›m izlendi. Bu

bulgular ile kritik aort stenozu ve buna sekonder a¤›r sol ventrikül-

kalp yetmezli¤i ve hidrops fetalis tan›s› kondu. Perinatoloji-yenido¤an-

pediatri kardioloji kurulunda tart›fl›ld›, kötü prognoz beklentisi ve

mortalite anlat›ld›, terminasyon, izlem ve balon valvuloplasti seçene¤i

sunuldu. ‹zlemde fetusun durumunun kötüleflmesi ve ailenin kabul

etmesi üzerine valvuloplasti karar› verildi. Fetal kalp apikal pozisyonda,

ultrasonografi-fetal eko klavuzlu¤u alt›nda, 18G, 15 mm uzunluktaki

trokar ile maternal transabdominal, fetal transamniotik-transtorasik

yol ile fetal kalp sol ventriküle, aort kapak orifisinden geçildi ve aort

ç›k›fl›na ulafl›ld› ve trokar içersinden koroner balon kateter geçildi ve

aort kapak sevyesinde, dolduruldu¤unda 4.0 mm geniflli¤e ulaflan

koroner balon kateter ile valvuloplasti yap›ld›. Aortik valvuloplasti

sonras› renkli Doppler ile iler ak›m k›smen izlendi ancak fetusda

fliddetli bradikardi geliflti, atropin ve adrenalin tedavileri ile tedavi

edildi ve ifllem sonras› izleme al›nd›. Teknik olarak aortik valvuloplasti

baflar›l› olmakla birlikte, fetus post-operatif 2 saat sonra kaybedildi.

Sonuç: Bu olgu, bizlere kritik aort stenozunda fetal dönemde, balon

valvuloplasti yap›labilece¤ini göstermi

fltir ancak vakalar›n son evre kalp yetmezli¤ine ulaflmadan yap›lmas›

ve seçilmifl vakalarda uygulanmas› fetusun yaflam›n› kurtarmas› ve

a¤›r morbiditeyi önleme imkan› olabilece¤ini düflündürmektedir

SB - 16

AMN‹YOT‹C SHEET VE GEBEL‹K SONUÇLARI

‹SMET GÜN1, MURAT MUHÇU1, ERCÜMENT MÜNGEN1,

SEL‹M KILIÇ2, VEDAT ATAY1

1 GATA HAYDARPAfiA E⁄‹T‹M HASTANES‹, OBSTETR‹K VE

GYNECOLOGY, ‹STANBUL, TÜRK‹YE
2 GÜLHANE ASKER‹ TIP FAKÜLTES‹ EP‹DEM‹YOLOJ‹ VE

TOPLUM SA⁄LI⁄I DEPARTMANI, ANKARA, TÜRK‹YE

Amaç: Bu çal›flman›n amac› amniotic sheet olan gebelerde obstetrik

ve neonatal sonuçlar› de¤erlendirmektir.

Gereç ve Yöntem: 2000-2011 y›llar› aras›nda 16-24. gebelik

haftalar›nda ultrasonografi ile taranm›fl amniotic sheet tan›s› alan tüm

tekil gebe kad›nlar retrospektif olarak tarand›. Benzer çal›flma periyodu

esnas›nda 16-24. gebelik haftalar›nda amniotic sheet tan›s› olmayan

tüm tekil gebe kad›nlarda ayr›flt›r›ld› ve her bir vaka için kontrol grubu

olarak tabakalanm›fl benzer zaman dilimleri içinden rastgele 2 kad›n

seçildi. Hastalar›n medikal takip kartlar›ndan elde edilen dermografik,

obstetrik ve perinatal sonuçlara göre iki grup karfl›laflt›r›ld›.

Bulgular: Amniotic sheet s›kl›¤› %0.98 olarak bulundu. Amniotic

sheet grubundaki hastalar kontrol grubuna göre daha gençti ve bu

gruptaki hastalar›n akraba evlilik oran› daha yüksekti. Amniotic sheet

oluflumunu etkileyen risk faktörleri sigara içme (RR 3.57, 95% CI

2.97-4.29, p<0.001), nulliparite (RR 2.80, 95% CI 1.87-4.21, p<0.001),

daha önceden normal vaginal yol ile do¤um (RR 2.18, 95% CI 1.02-

4.66, p= 0.039), daha önceki dilatasyon küretaj (RR 2.50, 95% CI

1.83-3.41, p<0.001) ve daha önceki abortlar (RR 1.61, 95% CI 1.10-

2.35, p=0.022) ile iliflkiliydi. Maternal ve neonatal sonuçlar aç›s›ndan

karfl›laflt›r›ld›¤›nda amniotik sheet grubunda do¤umda nuchal cord

(%20.2 vs %3.3; p<0.001), makat do¤um (%9.6 vs %3.3, p=0.047),

do¤umda < 2500 g bebek do¤urma insidans› (%9.6 vs %3.3, p=0.047),

preterm do¤um (%10.6 vs %3.8, p=0.015), ve NICU ya kabul

oranlar›n›n (%19.1 vs %9.9, p=0.025) daha yüksek oldu¤u görüldü.

Amniotic sheet grubunda, istatistiksel önemde olmayan 2 intrauterin

ölüm vakas› vard›.

Sonuç: Amniotic sheetler kötü obstetrik sonuçlarda bir art›fl ile

birliktedir. Bu nedenle tan› sonras› gebeliklerin yak›n takibi gereklidir.

SB - 17

KÖTÜ OBSTETR‹K SONUÇLAR ‹LE AMN‹YOT‹K SIVI

MATR‹KS METALLOPROTE‹NAZ-9 VE C‹NKO DÜZEYLER‹

ARASINDAK‹ ‹L‹fiK‹Y‹ DE⁄ERLEND‹RMEK

ÖZKAN ÖZDAMAR2, ‹SMET GÜN1, ERCÜMENT MÜNGEN1,

VEDAT ATAY1

1 GATA HAYDARPAfiA E⁄‹T‹M HASTANES‹, OBSTETR‹K VE

GYNECOLOGY, ‹STANBUL, TÜRK‹YE
2 GÖLÇÜK ASKER HASTANES‹,  OBSTETR‹K VE

GYNEKOLOJ‹ DEPARTMANI, GÖLÇÜK, TÜRK‹YE

Amaç: Preterm do¤umu önceden belirleyen bir yöntem henüz yok.

Bizim amac›m›z 16-19. gebelik haftalar› aras›ndaki amniyotik s›v›da

MMP-9 ve çinko düzeyleri ile perinatal sonuçlar aras›ndaki iliflkiyi

araflt›rmakt›r.

Gereç ve Yöntem: 2005 - 2009 tarihlerinde 16-19. gebelik haftalar›

aras›nda genetik amaçl› amniyosentez yap›lan 239 gebeden çal›flma

kriterlerine uyan 117 tekil gebelik de¤erlendirmeye al›nd›.

Amniyosentez esnas›nda al›nan ilk 4 cc'lik amniyotik s›v› çal›flma

gününe kadar bekletilmek üzere biyokimya laboratuar›na gönderildi.

Hastalar temel olarak herhangi bir gebelik komplikasyonu geliflmeyen

kontrol grubu (n:74) ve gebelikleri süresince en az bir kötü gebelik

sonucu (KGS) ortaya ç›kan komplikasyon grubu (n:43) olarak 2 ana

gruba ayr›ld›. Komplikasyon grubu ise, 6 alt gruba ayr›ld› (preterm

do¤um grubu, preeklampsi grubu, gestasyonel diabet grubu, IUGR

grubu, makrosomi grubu ve gebelik kayb› grubu). Literatürde ilk kez

16-19. gebelik haftalar›nda yap›lan amniyosentez materyallerinde

MMP-9 ve Zn de¤erlerine perinatal sonuçlara göre geriye dönük

olarak bak›ld›. Gruplar aras›nda, amniyotik s›v›da MMP9 ve çinko

de¤erleri aras›nda fark olup olmad›¤› t test veya Mann Whitney U

test kullan›larak de¤erlendirildi. ‹statistiksel önemlilik p < 0.05 olarak

de¤erlendirildi.

Bulgular: Kontrol ve KGS gruplar›ndaki hastalar›n dermografik

özellikleri benzerdi. Gruplar aras› karfl›laflt›rma yap›ld›¤›nda çinko

(Zn) sonuçlar› aç›s›ndan kontrol ve KGS gruplar› aras›nda anlaml›
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bir farkl›l›k bulunmad› (p=0.879). MMP-9 düzeyleri ise kontrol grubu

ile karfl›laflt›r›ld›¤›nda hem preterm grup (p=0.043) hem de kötü

gebelik grubunda (p=0.015) anlaml› olarak düflük bulunmufltur.

Sonuç: Preterm do¤um yapan hastalarda 16-19. gebelik haftalar›

aras›nda amniyotik s›v› MMP-9 düzeylerini anlaml› olarak düflük

bulduk.

SB - 18

POSTPARTUM KANAMA TEDAV‹S‹NDE ‹NTERNAL ‹L‹AK

ARTER L‹GASYONUNUN ETK‹NL‹⁄‹ VE OVER REZERV‹NE

ETK‹S‹

YAVUZ fi‹MfiEK, ERCAN YILMAZ, EBRU ÇEL‹K, ILGIN

TÜRKÇÜO⁄LU, ABDULLAH KARAER , UGUR TURHAN, ÖNDER

ÇEL‹K

‹NÖNÜ ÜN‹VERS‹TES‹  TIP  FAKÜLTES‹  KADIN

H A S T A L I K L A R I  V E  D O ⁄ U M  A N A B ‹ L ‹ M  D A L I

Amaç: Klasik olarak do¤umun 3. Evresi tamamland›ktan sonra 500

ml'den fazla kanama olmas› anormal postpartum kanama (PPK) olarak

tan›mlanmaktad›r (1). Geliflmekte olan ülkelerde en önemli maternal

mortalite nedeni olan postpartum kanamalarda zaman›nda uygulanan

cerrahi tedavi hayat kurtar›c› olmaktad›r. Bu yaz›da postpartum atoni

tan›s› ile bilateral internal iliak arter ligasyonu (B‹‹AL) yap›lan

olgularda tedavinin etkinli¤i ve ifllemin over rezervine etkisi incelendi.

Gereç ve Yöntem: 01 A¤ustos 2010 - 01 A¤ustos 2011 tarihleri

aras›nda klini¤imizde postpartum atoni tan›s› ile B‹‹AL yap›lan

hastalar›n bilgileri retrospektif olarak incelendi. Hastalar›n obstetrik

ve demografik özellikleri, uygulanan cerrahi yöntemler, yo¤un bak›m

ihtiyac›, transfüzyon miktar›, hastanede kal›fl süresi ve efllik eden

morbiditeler araflt›r›ld›. Ek olarak B‹‹AL yap›lan hastalar ve sezaryenle

komplikasyonsuz do¤um yapan kontrol hastalar›n›n postpartum folikül

stimüle edici hormon (FSH) ve estradiol düzeyi ile ultrasonografik

over volümleri ölçülerek, ifllemin over rezervine etkisi incelendi.

Bulgular: Çal›flma periyodunda cerrahi tedavi gerektiren postpartum

kanama s›kl›¤› %12,5 saptand›. Bunlardan 13 hastaya B‹‹AL ifllemi

uyguland› (%5,3). B‹‹AL'nin postpartum kanama tedavisinde etkinli¤i

%84,7saptand›. Çal›flma ve kontrol gruplar›nda erken postpartum

dönemde ortalama FSH, estradiol düzeyleri ve over volümü aras›nda

anlaml› farkl›l›k saptanmad›.

Sonuç: Maternal mortalitenin en önemli nedenlerinden olanpostpartum

kanama olgular›n›n yönetiminde fertilite koruyucu bir yöntem olarak

B‹‹AL, yüksek etkinli¤e sahiptir. ‹fllem yap›lan hastalarda erken

postpartum dönemde over rezervi olumsuz etkilenmiyor görünmektedir.

SB - 19

HELLP SENDROMUNDA ‹NFLAMASYONUN ROLÜ VE

PLASENTAL ELEKTRON M‹KROSKOP‹K DE⁄‹fi‹KL‹KLER‹N

‹NCELENMES‹

YAVUZ fi‹MfiEK1, MEHMET GÜL2, ÖNDER ÇEL‹K1, NASUH‹

ENG‹N AYDIN3, SENEM ARDA DÜZ1, EBRU ÇEL‹K1, EL‹F

ÖZEROL4, HAL‹L ‹BRAH‹M ÖZEROL5, KEVSER TANBEK4,

1 ‹NÖNÜ ÜN‹VERS‹TES‹ TIP FAKÜLTES‹ KADIN

HASTALIKLARI VE DO⁄UM ANAB‹L‹M DALI
2 ‹NÖNÜ ÜN‹VERS‹TES‹ TIP FAKÜLTES‹ H‹STOLOJ‹ VE

EMBR‹YOLOJ‹ ANAB‹L‹M DALI
3 ‹NÖNÜ ÜN‹VERS‹TES‹ TIP FAKÜLTES‹ TIBB‹ PATOLOJ‹

ANAB‹L‹M DALI
4 ‹NÖNÜ ÜN‹VERS‹TES‹ TIP FAKÜLTES‹ TIBB‹ B‹YOK‹MYA

ANAB‹L‹M DALI
5 ‹NÖNÜ ÜN‹VERS‹TES‹  TIP FAKÜLTES‹  TIBB‹

M‹KROB‹YOLOJ‹ ANAB‹L‹M DALI

Amaç: HELLP sendromu etiyolojisi tam olarak anlafl›lamam›fl maternal

ve fetal mortalite ile karakterize a¤›r preeklampsi ve eklampsiye efllik

eden bir obstetrik komplikasyonudur. Preeklampsi sistemik aç›dan

proinflamatuar bir patoloji olarak kabul edilmektedir. HELLP

sendromunda ise inflamasyonun rolü ve plassental ultrastrüktürel

de¤ifliklikler bugüne kadar araflt›r›lmam›flt›r. Bu çal›flmada HELLP

sendromlu ve sa¤l›kl› gebelerde plasental ve sistemik iflamasyona

efllik eden elektron mikroskopik de¤iflikliklerin incelenmesi

amaçlanm›flt›r.

Gereç ve Yöntem: HELLP sendromu tan›s› koyulan 17 hasta ve

termde komplikasyonsuz do¤um yapan 30 sa¤l›kl› gebede plazma

myeloperoksidaz (MPO), nitrik oksid (NO) ve sensitif C-reaktif protein

(s-CRP) düzeyleri karfl›laflt›r›ld›. Ek olarak hastalar›n plasentalar›nda

nükleer faktör kappa-beta (NF-kB) ekspresyonu immünhistokimyasal

yöntemle araflt›r›ld›. Her iki grubun plasentalar›nda elektron

mikroskopik de¤ifliklikler incelendi ve karfl›laflt›r›ld›.

Bulgular: HELLP sendromlu hastalarda ortalama plazma s-CRP ve

MPO düzeyleri sa¤l›kl› gebelere göre anlaml› olarak daha yüksek

saptand›. HELLP'li hastalarda, sinsityotrofoblastlarda ileri derecede

vakuolizasyon, nukleus s›n›rlar›nda düzensizlik izlendi. Yer yer

trofoblast bazal membran yap›s›n›n bozuldu¤u saptand›. Baz›

kapillerlerde endotel hasar› ve kapiller bütünlü¤ünün bozuldu¤u

belirlendi. Özellikle endotel hasar› olan perikapiller alanlarda stromal

dokunun ödematöz ve düzensiz oldu¤u dikkati çekti. Kontrol grubu

plasentalarda trofoblast hücreleri, trofoblast bazal membran›, vasküler

yap›lar ve stroma normal ultrastrüktürel yap›da izlendi.

Sonuç: Elde etti¤imiz verilere göre HELLP sendromundaki maternal

ve fetal komplikasyonlar plasental ve sistemik inflamasyonun neden

oldu¤u trofoblast hasar›na sekonder gelifliyor olabilir.

10. Ulusal Jinekoloji ve Obstetrik Kongresi
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LEVONORGESTRELL‹ ‹NTRAUTER‹N S‹STEM KULLANAN

KADINLARDA MOOD DE⁄‹fi‹KL‹KLER‹N‹N ARAfiTIRILMASI

BURCU D‹NÇGEZ, AYfiE ENDER YUMRU, EBRU ‹NC‹ COfiKUN,

BANU ÖNDEfi, EFLATUN FARUK ÖZDEM‹R

TAKS‹M E⁄‹T‹M VE ARAfiTIRMA HASTANES‹ KADIN

HASTALIKLARI VE DO⁄UM KL‹N‹⁄‹

Amaç: Levonorgestrelli intrauterin sistemler(LN-IUS) uterin kavitede

20_g/gün levonorgestrel sal›n›m› yapan,uzun etkili kontraseptiflerdir.

Levonorgestrel antiproliferatif etki ile idiyopatik menoraji tedavisinde

baflar›yla kullan›labilir. Ayr›ca endometriyumda yap›sal de¤ifliklikler ve

yabanc› cisim reaksiyonu yaparak kontraseptif etki sa¤lar. En s›k yan etkileri

kilo al›m›, amenore ve duygudurum de¤ifliklikleridir .Bu nedenlerden

herhangi birisi memnuniyetsizli¤e ve sistemin erken ç›kar›lmas›na neden

olabilir. LN-IUS kullanan kad›nlarda 1/10-1/100 oran›nda depresif

duygudurum, sinirlilik ve anksiyete gibi di¤er mood de¤ifliklikleri görülebilir.

Bu de¤iflikliklerin temel sebepleri yöntem öncesi yeterli bilgilendirme

yap›lmam›fl olmas›, amenore, efl memnuniyetsizli¤ine ba¤l›

memnuniyetsizlik, orta-ileri yafl grubunda semptomlar›n menopoz

semptomlar›na benzerli¤i sonucu oluflan anksiyetedir. Bu çal›flman›n amac›

LN-IUS'in kad›nlarda duygudurum üzerine olan de¤iflikliklerinin ve bu

de¤iflikliklerin sistemin erken ç›kar›lmas›na olan etkisinin araflt›r›lmas›d›r.

Gereç ve Yöntem: Çal›flmam›z prospektif bir çal›flma olup 1 Mart 2009-

15 Aral›k 2010 tarihleri aras›nda Taksim E¤itim ve Araflt›rma Hastanesi

Kad›n Hastal›klar› ve Do¤um Poliklini¤i'ne baflvuran 31 hastaya çeflitli

endikasyonlar ile LN-IUS uyguland›. Hastalar 3.,6. ve 12.aylarda kontrole

ça¤r›lmakla birlikte flikayetleri oldu¤unda kontrol zaman›n› beklemeden

baflvurmalar› gerekti¤i anlat›ld›. Hastalar›n yafl›, LN-IUS endikasyonu,

kaç tanesinin duygudurum de¤iflikli¤i flikayeti ile baflvurdu¤u ve bunlar›n

kaç tanesinin kaç›nc› ayda bu yöntemi terk etti¤i ve nedeni, hastalar›n

yöntem öncesi bilgilendirilme düzeyleri kaydedildi.

Bulgular: Hastalar›n yafl ortalamas› 42.3±8.7 y›l idi. 31 hastan›n

19'una idiyopatik menoraji tedavisi, 11'ine kontrasepsiyon ve 1'ine

klimakterik semptomlar›n giderilmesi için LN-IUS uyguland›.

Kontraseptif amaçl› uygulama yap›lan hastalar›n 6's›nda bak›rl› rahim

içi araç kullan›m öyküsü olup,bu yöntemle kanama bozuklu¤u yaflam›fl

hastalard›. Yöntem öncesi bilgilendirme hastalar›n %45.2'sinde(14/31)

yetersizdi. 31 hastan›n 7'si (%22.6) ilk 1 y›lda depresif semptomlar

ve duygudurum de¤iflikli¤i ile baflvurdu. Bu hastalar›n 4'ünde (%12.9)

duygudurum de¤iflikli¤ine ba¤l› olarak LN-IUS ç›kar›ld› ki bu hastalar›n

1'i takibinin 6. ay›nda, 1'i 8. ay›nda, 1'i 9.ay›nda ve 1'i 12. ay›nda idi.

Di¤er 3 hasta uygun dan›flmanl›k ile memnuniyet oranlar› artarak

sisteme uyum sa¤lad›lar. Bunlar›n hepsi genç yafl grubundaki hastalard›.

Duygudurum de¤iflikli¤ine ba¤l› sistemi terk eden hastalar›n sistemi

terk etme nedenlerine bak›lacak olursa; 6. aydaki hastada eflinin

memnuniyetsizli¤inin de etkisiyle oluflan memnuniyetsizlik ve

anksiyete, 8. aydaki hastada amenoreye ba¤l› duygudurum

de¤ifliklikleri, 9. aydaki hasta perimenopozal yafl döneminde olup

semptom benzerli¤inin oluflturdu¤u panik ve 12. aydaki hastada

duygudurum de¤iflikli¤inin gerilememesi olarak tespit edildi.

Sonuç: LN-IUS idiyopatik menoraji tedavisinde ve kontraseptif amaçl›

güvenle kullan›lan bir yöntem olmakla beraber sistem ç›kar›lmas›n›

gerektirecek duygudurum de¤iflikliklerine de yol açabilmektedir.

Çal›flmam›zda bu oran %12.9 olarak bulunmufltur. Bu mood

de¤iflikliklerinin detayl› olarak sorgulanmas›,uygulama öncesi ve sonras›

yeterli bilgilendirme ve dan›flmanl›k hizmetlerinin verilmesi gereklidir.
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‹VF ‹LE ELDE ED‹LEN EMBR‹YOLARDA DONDURMA

TEKN‹⁄‹ OLARAK SLOW FREEZING VE VITRIFIKASYON

YÖNTEMLER‹N‹N KARfiILAfiTIRILMASI

SEYHAN GÜMÜfiLÜ, DEN‹Z ERCAN, YÜKSEL O⁄UZ, ERHAN

DEM‹RDA⁄, SEÇK‹N ÖZIfiIK, MESUT ÖKTEM, NURAY BOZKURT,

ONUR KARABACAK, MEHMET ERDEM, AHMET ERDEM

GAZ‹ ÜN‹VERS‹TES‹ KADIN HASTALIKLARI VE DO⁄UM

ANAB‹L‹M DALI TÜP BEBEK MERKEZ‹

Amaç: Yard›mc› üreme tekniklerinde embriyo dondurma tedavisine

giren çiftlerin gebelik baflar›s›n› artt›rmada önemli ifllemlerden biridir.

Sperm dondurma iflleminde son dönemde gelifltirilen vitrifikasyon

yöntemi yavafl dondurma yöntemlerine göre dondurma ifllemlerinde

önemli kolayl›klar sa¤lam›flt›r. Vitrifikasyon yönteminde klasik yavafl

dondurma yöntemine göre embriyolar daha az zarar görmekte,daha

fazla sa¤kal›m süreleri olmakla birlikte gebelik oranlar› daha fazla

görünmektedir.Bu çal›flmada iki klasik yöntemin bir üniversite ‹VF

klini¤indeki uzun dönem sonuçlar›n›n karfl›laflt›r›lmas› amaçlanm›flt›r.

Gereç ve Yöntem: Bu çal›flmada Gazi Üniversitesi IVF klini¤inde

bu güne kadar yap›lan yavafl dondurma ve vitrifikasyon yöntemi

uygulanan toplam 230 hastan›n sonuçlar› retrospektif olarak

karfl›laflt›r›lm›flt›r.Bu hastalardan 77'sine yavafl dondurma 123 tanesine

vitrifikasyon yöntemi uygulanm›flt›r. ‹statistiksel de¤erlendirmede

SPSS veritaban› kullan›lm›flt›r.

Bulgular: Yavafl dondurma tekni¤iyle 112 vitrifikasyon tekni¤iyle

90 embriyo grade 1 kalitesinde dondurulmufltur. Grade 1 aç›s›ndan

her iki yöntem aras›nda anlaml› fark bulunmufltur (P: 0,000). Her iki

yöntem aç›s›ndan dondurma aflamalar› karfl›laflt›r›ld›¤›nda yavafl

dondurmada 114 klivaj aflamas›nda dondurulurken blast aflamas›nda

dondurma olmam›flt›r. Vitrifikasyonda ise 33 hasta blast, 84 hasta

klivaj aflamas›nda dondurulmufltur. Dondurma tekniklerinin grade 1

olarak dondurulan ve çözüldükten sonra grade 1 olan embriyo oranlar›

karfl›laflt›r›ld›¤›nda yavafl dondurmada %45,3, vitrifikasyonda % 63,5

bulunmufltur.(p<0,05).Dondurma tekniklerinin çözüldükten sonraki

grade 1 embriyo oranlar› karfl›laflt›r›ld›¤›nda vitrifikasyonda oranlar

daha iyi olmas›na ragmen istatistiksel olarak anlaml› fark

bulunamam›flt›r (Yavafl dondurmada %27 -vitrifikasyonda %35;

p>0,05). Yap›lan çal›flma sonucunda yavafl dondurma tekni¤iyle hasta

bafl› gebelik oran› %27,1 iken vitrifikasyon yönteminde %27.3

bulunmufltur. Her iki yöntem aras›nda gebelik oranlar› aç›s›ndan

istatistiki olarak anlaml› fark bulunamam›flt›r (P: 0,978).

Sonuç: Bizim çal›flmam›za göre vitrifikasyon yöntemi ile dondurulan

embriyolar›n çözülmesi sonras› embriyo kalitesinin daha iyi korundu¤u

gösterilse de, genel literatürden farkl› olarak her iki yöntem aras›nda

gebelik oranlar› ve devam eden gebelikler aç›s›ndan fark bulunamam›flt›r

9-13 Mayıs 2012, Maritim Pine Beach Resort, Antalya
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LE FORT KOLPOKLE‹Z‹S OPERASYONU SONRASI

GÖRÜLEN REKÜRREN VAG‹NAL EVERS‹YONUN

TEDAV‹S‹

FUNDA GÜNGÖR U⁄URLUCAN, ‹LK‹N SEDA CAN, ÖNAY YALÇIN

‹STANBUL ÜN‹VERS‹TES‹ ‹STANBUL TIP FAKÜLTES‹ KADIN

HASTALIKLARI VE DO⁄UM ANAB‹L‹M DALI

Amaç: Le Fort parsiyel kolpokleizis, pelvik organ prolapsusu

tedavisinde yüksek baflar› ve düflük rekürrens oran› nedeniyle

günümüzde giderek daha s›k uygulanmaktad›r. Obliteratif cerrahinin

histerektomi eklense de eklenmese de baflar› oranlar› çok yüksektir.

Vakalar›n %2-5'inde rekürrens görülebilir. Ancak literatürde

rekürrensler ve rekürrenslerin tedavisi ile ilgili veri çok s›n›rl›d›r.

Gereç ve Yöntem: ‹stanbul Üniversitesi ‹stanbul T›p Fakültesi Kad›n

Hastal›klar› ve Do¤um Anabilim Dal›'nda uygulanan Le Fort parsiyel

kolpokleizis operasyonundan sonra postoperatif 6. ayda rekürrens ve

rezidüel idrar volümünde art›fl tespit edildi. 3 ay topikal östrojen

tedavisini takiben hastaya total kolpokleizis, levator myorrafi ve

perineorrafi uyguland›.

Bulgular: Prolapsus ve üriner inkontinans flikayetiyle ‹stanbul

Üniversitesi ‹stanbul T›p Fakültesi Kad›n Hastal›klar› ve Do¤um

Anabilim Dal›'na baflvuran 68 yafl›nda gravida 4 para 4 olguya

ürojinekolojik de¤erlendirme sonras›nda total uterus prolapsusu, evre

4 sistosel ve stres üriner inkontinans tan›lar› ile vaginal histerektomi,

transobturator tape (TOT), Le Fort parsiyel kolpokleizis ve perineoplasti

uyguland›. Peroperatif ve postoperatif dönemde herhangi bir flikayeti

olmayan hastada postoperatif 6. ayda üriner inkontinans flikayeti ile

baflvurmas› üzerine yap›lan ürojinekolojik de¤erlendirmesinde stres

testi negatif, kolpokleizis stumpfu total prolabe ve rezidüel idrar

volümü yüksek izlendi ve operasyon karar› al›nd›. 3 ay topikal östrojen

tedavisini takiben hasta litotomi pozisyonuna al›nd›. Foley kateter

yerlefltirildi. Üretral meatusun 3 cm alt›ndan foruchette'in 2 cm

proksimaline dek çepeçevre kolpektomi yap›ld›. Anterior ve posterior

prolapsus duvarlar› s›ra s›ra burst fleklinde 2/0 poliglaktin sütürler

geçilerek pelvise geri itildi. Sonras›nda 0 ve 2/0 poliglaktin sütürler

kullan›larak levator myorrafi ve perineorrafi yap›ld›. Operasyon

sonunda vagina uzunlu¤u 2 cm olarak ölçüldü. Postoperatif 2. günde

Foley sonda çekilen hastada postoperatif dönemde herhangi bir

komplikasyon görülmedi ve 3. günde taburcu edildi. Postoperatif

dönemde nüks saptanmad›.

Sonuç: Le Fort parsiyel kolpokleizis sonras› hastalarda nüks görülebilir.

Nüks görülen vakalarda total kolpokleizis ve levator myorrafi uygun

bir seçimdir.

10. Ulusal Jinekoloji ve Obstetrik Kongresi




