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OZET

SHLEYMANYE DOGUMEVINDERT PRENATA L iN VA SiF GiRrsiML ERiN KOMPL A5 VON HIT, VERM VE
MALIVET ACTSIND AN ANAL (Z

Amag: Kinigimzdo wgulanan 10m pronatal ivasi gidgimkerin dag@hm, komplkasyon, somog, werim e
maliyedcrini kargilaghrarak kandi populasyorumer igin en wygun girigmi belidemal.

Yantem: Sileymaniys Dojum we Kadin Hastmbikbn Egitim we Amgtima Hastanes Pronatal Tam Onitesinds
Kasim 2001-Mans 2004 taihion amsinda ranan v ancuploidi rski 120000 0zerinds bulunan m pebadors
pranatal incasif girigim eneriidi. 12- 14 haftapa kadar Boryon viles biopsisi (CVS), 1521 hafalar arasnda
amnicsaniaz [AS) ve 21. haltadan sonra koedosamiozr (K5) wypulandi. Prenatal tam Onitesi voritaban incalenceol
invasif gingimierin sayps, sihg. endkasyonlan, sonuglan, Komplkasyonlan irdefondl. Maliyel amsndan
prosedirion Kargilsghrabimek igin Ber bir prosodirde pazitif bir oégu bulabilmanin malivati hosaplandh

Bulgular: Toplam tarama yapilan cigu ssns 6212, pronatal invasit gicigim yapadan olgu ssns £19 (%8 7) dur. 227
clguya amnicsentsz, 33 olguya CVE, 59 clguya da K3 uygulandy. Amnicsaniaz en sik 05l larama testinda yoksok
risk nadeni ik, koedoseniez ulrasonografide belineg porilmesi nedeni ik, OV iso kii mramada yiksck risk
redeni ila upguland. &5, CV'5 we K5 olgulannda sirasrda 15(19327,9%5.8), 7733 %21] ve 9(555%15.25)
karyolip anomalisi saptandi. Eski intaamnial karama saplanan (kalwarengl amnios mayiil bir olgoda 85y [1/227;
%x0.3) 1 olguda da K34i {1/58; %1.7) takibon 48. saatc amnial rptdr wo digik gerpoklogti CVE clgulannda fotal
kn'rp olmadi. A5, CVS we K3 iglemicrinin hastanemizdoll ioplam maliyetorn sirmsryl 230, 405 va 230 mikyon TL
dir. Imvasif girigimin tipine pire tam konulan her karyotip anomalisi bagina malivet AS, TV wa K5 igin sirmswyla
10,744, 2227, 2. 714 milrar TL'dir.

Sonug: Goreceli olarak yiksok laboratuar malpatine ragmen digik tam malyati, ik rimasionde wygularabilr
olugu digok komplasyon e we yiisck verimi fe CV3 bizim populasyonumuz igin an torcif odilir prenatal imasii
tara girkgimidir.

Anafriar kelimeler: Pranatal imvasi girgimler, Komplikasyonlar, Enditasyonlar.

SUMMARY

ANAL VSIS OF PRENA TAL INVASIVE PROCEDURES PERFORMED AT S01 EVMANIVE MA TERMT Y
HOSPITAL N TERMS OF COMPLICATION R4 TES, D04 GNOSTIC EFACIENC ¥ AND COST

Objecthve: Tha aim of ow shudy was e determinasion of the maost appropriaio pronatal ineasiva procoedura for
cur population by comparing tha disrbution, complications, culoomes. and the cost-eficiency of the pranatal
invashia proceduras parfformed at e Soleymaniyo Matornity Hospial.
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Materials and Methods: All pregnant woman scresnod betwsion Novembsr 2004 thre May 2004 21 the Pranatal
diagnostic unit of the Sokymanis Matemnity Hospital and found 1o have an estimated risk of aneuplsidy groater
than 1/300 wore advised o undergo invasive diagnostic lesting. Chorionic vilus sampling (CVE), Amniccomiesis
(A5 and oordocantesis [K53) wana done inwoman with a pregnancy of up o 15 weoks, bawean 15 and 21 weeks
and greater than 21 wooks rospoctiealy. The databasc of e pronatal diagnostic wnit was evaluated
retrospocticaly %0 revoal the distrbution of proceduwes, indicafions, owloomes and complications. Tho oost
cffidency of ¥ procedurcs was compared by calodating the cost of finding a posithve case  within aach
procedurs.

Results: A iotal of 5212 cases wero scannad and a pronatal invasiee procedure applied in 419 of thoso casos
8. 7%}, AS was done in 227, CVE in 22 and K3 in 59 cases. Tha most frequant indications for A5 and CV'S ware
the high risk doteciod in the triplo and fist Fimestor screen tesis rospocivaly. KS was done prodominantly for
abnormaliies dolected by detailled ubrasonograpfy. A5, CVE and KS rovealed an abnomal Karolypa in
15{ 19327 ;15.8%], 7(7/33; 21%) and HH'S59; 15.25%) casos raspecivaly. Ona patient abored within 48 hours afier
A5 (1327, o) and anothar one after K5 (1/59; 1.7 %) procedunss. Mo fetal miscamiage was encounterad after
CVE. The iotal costs per application of A5, CVE and K5 in our hospital are 230 000 000, 405 000 000 and 230
000 000 TL, respeciealy. Aegarding the type of applad invasice procedure, oosts per diagnosed Raryobypa
anomaly are 10.744. 000000, 2257 (U000 and 2 714 000,000 TL in A5, OV S and K respactialy.
Condlusion: Dospite ®e nclatreely high laboralory costs, applicabiity a1 ®ha first trimastor, lower complication
raies, and high diagrostic sfficiency ronders GVS 1o be tha mos! appropriate pronatal invasiva procedur for our

popdation.

Key words: Prenatal incasiea proosdures, complications, Indications.

onografide kistik higromamn, jenembize
didemmiin vie nonimemnon hidropsm tespiti sk
hkla fetal Tumer Sendromu ile ilgilidin i;ug.m
lukla anomal bir karpotipin de eglik enigi bo
tarz gebelikrenatal imeasf girigimber qoguniukla
tamsml, kismen de iermpatik amachdirdar. Canh
dofiumlar dikkate ahndifimda giwilen kanjenital
malfomasyoniar (%2-5), vam=al ve saysal ko
moeom anomaliled (1160, a2, ek g b
rukluklan (1), poligenik-mulbifabkboe] baondk-
luklar, plasenia patologjiled, iled anne yag, inra-
utern enfeksiyonlar ve amma teslerinde yik-
sek risk prenatal imvasd gingimbenin endikasyon.
lanm chegturmakiade (1), 12 gedelik hafiagmn.
dan terme kadar uygulnabilen amniosenter e
clde =dilen ammios mayiindes karyolip tayin,
APP dozeyi, infeksivon tanes, insilin tayind, fetal
akcigerenn olgunlagma dunmu ve gegpitli mik-
rabiyolojik tetkikler yamlabilmekiedir. Midin-
mester Ade fetal kayip orana %k 5-1 olarak bil
dirilmigken, 15 gebelik haftaandan Bnoee uygu
lznan erken A5 de bu oran B2 civanmdadhr C25.
212, gebelik haflabnnda transabdominal  we
tmnsservikal olarak uygulanabilen CVS yonie

miyle, aspire edilen kodon frondosum materya-
limde karyotip tayini ve molekiler genetik noe-
lemelen yvapilabilmektedir,. Fetal kayip omnmm
midtrimester A% ile aym omnda oldufiu, extremi
iz rediksivon defektlerinin de 3°10.0060 mkhkla
gomilbebilecefi bildinkmigir 18 gebelik hafiasm-
dan sonm uygulanan kordosentez ile elde edilen
kanda fetal kan grubuw, fetal anemi ve ombaos-
topend, karyolp ayini, molekiller gendik tam
v infelksyon tefkiklen yamlabildigi gibi bo yon-
tembe mirautenn kan ve tromibsosit imnsfieyon-
lan, iz tedavilen de uypulnebilmekiedic,. Hiz
de klinigimizde uygulanan tim prenatal invasd
girisimlerin dagphm, komplikasyon, sonug, verim
ve malipslerini karphdsimmk boellikle erfken
sneuploidi tameanda kendi | populasyonumuoz
igin en uygun girisimi belidemeye calgik.

GEREC VE YONTEM
Soleymanive Dogum ve Kadin Hasahklan

Igitim we Arapiarma Hastanesi Prenatal Tam Cni-
tesinde Kamm AH-Mays 204 @rihler arasnda
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tzranan ve aneupldoddi ki 130000 frerinde
buliran pim gebelers invasif gingm Snerildi
Girgmber dnoesinde dheveyne iglem ve kompli-
kasyonkn ve bir komplikasyon gergeklegiginde
idenecek ywol hakkmda stelil ve yaeh bilgi veni-
lerek: hilgilendirme formlan imealaiddi. Tom gi
ngimlerden Snce aynmbh uhmsonogmafi yapala-
rak (GE Logic 400 MDD, Milvaukee, Wisoonsin,
US4} gingmin yaplabilecedi okalizasyon belie
lendii AS 15, ES 21, gebelik hafissendan itiba-
ren, CW5 ise 12-14. gebelik haftalannda, mm gi-
ngimler ullmsonografi egliinde olmak e,
uygulznde. Tim olgularda batn ve ulta=on pro-
bura gegrlen kabf %ld'uk Povidine +Hodine
pali ivot solusyonu (Poviiodeks) veya sulu o
wkide 100 gram 0.1 g Ocenidihydroclond ve 2
g Z-phenceyethano] igeren (COdenisept) ile Se-
rilize edildi. AS igleminde G 22 9127 an'lik spi-
nal ijineler kullambd. ljine uhmsonogralfi edifjin
de feusian ve plaseniadan uzakia bir nokiadan
amnial kaviteye sevkedildi. [gnenin givs nokea-
sinda amnial membran yozeyi e momkin oldu-
funca dik 20 yapmasm sagland. Aspire edilen ilk
loc'lik amnion mayii matemal kontzminasyonu
ckarte simek igin aynlde. Tim olgularda gebelik
yzpna bakilmak=on 15 oo amnios mayd 20
c'lik tek enjekbtre aspine edildi. Hichir olguda
ambibiotik kullaratmadh yatak istirahati Snerlme-
di. CVS tim olgularda lokal anesteriy takiben
tansabdominal ohmak ve G 0 5 veya 127
crn'lik spinal ifjreler e vamide Ulktrason agifjin
de ifine placenta ipersinds o0 ax 2 cmlik bic
mesafeyi katedecek @reda yedeginkdi. [jne
ucumun amnial kavite veya myometfoma temas
crmemexine dikkat edildi. 20 oc'lik bir emjekitne
¥ oo gerl senm fryolojik cekilerek ifineye silo-
ca yeregiimldi. [fne pozisyonundan emin olun-
duktan sonra enjekiie pistomu de amaspiresyon
yamlarak ifjne wouna plasenia igerisinde en ax 2
cm’lik bir mesafeyi katedecek tameda 34 ibed
geri hamket yaphinkdn. Aspiresyony kesmeden
cnjcioltr ifine e bermber qkarnld. Direkt gitade
muayeneds on ax 4 koryon villusu gorimedigi
zkdirde iglem yetesiz materyal nedeni ile yeni-
lenddi. Emjekitiolin o kendi bisa ignes ike kapa-

tlamak labomtmara sevicedibdi Hichdr olguda la-
boratuamm sevkien Bnoz hasda bagmda biomidk-
mskop vardim e disseksivon igdemi yapedmadch.
Hichir olguda antibiotik kullamm dnerbmedi
Kordosenter G 22 4 veya 127 om'lik ifpeler
le ultrason eglifinds milmktm oldufuno mnsp
lasenial olarak umbilkal venin plasengal insers.
yon nokfasma giflerek yapadi. 46 oc fetal kan
daha dnce beparinden gegrbmds 2 oclik enjek
tesriere aspire edildi. Tom olgularda. feal hemog
ram, kan graba, karyotp tetkiki gerekirse nfek
siyon tetkikler Etendi. Kamn Feial kayrokh oldu
g MCY tayini ile belidendi. Bh uygunsusdugio
olan tm gebedere igemler sonma Hhogam 304
mikrogram immmidskiler uygulands Prenagal 1a-
mi nifesi vertabam incelenerek invasil gingimle
nn sayim, sikhipy, endikasyonlan, sonoclan,
komplikasyonlan ve maliyetlen irdelendi. Mali
yeul @iz dgin ber prossdorin oygulama maliyve
i yamnda, toplam maliyet bubinan anormal kare
yobipli olgy saymna babinerck her pmsedir igin
1 anormal karyotip amsmn maliyeti hesaplanch.

BULGULAR

Tuplam tarama yapaan olgu sayem 6212 pee
natzl imvasif gingim yamlan olgy saym 419
(eh. 7D dur. 377 olguya amnicsentez, 33 olquya
CW5, 59 olguya da kordossnter uyguland. Endi-
kasyonlann daghm incelendifjinde AS en =k
ogio tarama testinds yilkssk sk nedend ile, kor
dosenter ukmzonografide beliter goribmesd ne
deni ke, CV5 ise ikili mmmads piks=k risk ne
deni ile uygulands. (Tabls 13 Toplam 35 clguda
anomali saptand: (35 419; %8 5. A5, CVE, K5 ol
gulannda arayla 1% (19327, %55, 7 735
W21 ve 9 (555; %15.25) karyolip snomalis s
tandy. (Table i Baghm komplicasyoniar Tablo
Fde verilmekiedir. Edki intraammnial kanama sp
taran (eahversngi ammios mayii} bir olgqeda A%
(1/327; %0 3k, mulipl abdominal girger yamlan
bir olguda da K¥i (1/5% %160 takiben 48 =
atie ammial ripitr ve digik gespeklegi. CVS ol
gulannda fetal kayyp olmady 1% A% olgusunda
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Tabdz 1. Endilkensyonlarn pranatal tom girisimlering gra dogdim

E midiboazy o A% oS
Tripla fesbe: viksat sk 157 484 - &1L
il ey honat nik FEER 16 & 43 .
P aiermal o 44118 &3 4 &8l
Usmonogafide halrer 05 1L 3 10 208 A5 EFEE
Kioki otmsbik ovic FRLI &3 i
Ve i ke IR0 - -
Gasati s Lvkd IR 18 JIREN
infciivon . : R Ak
A koiger moltnesvon kesfor 1 03 -
Toplan ax 3 57

Tabls 2. Ardiz sonudormn prenakl invasit giramlers gore dogdime

E gy om A5 Lk KES
Trisomi 21 JE 18 (£ | I3
Trisomi 18 - I E1 1 EER T
Trizomi 2 | W - -
Tripla x 1 L 55 -

Peniin x - 1 E

Turner sendiomu IRIDE - 1l
45 inorsiyos 11 I 57 1 E 23
45 | F -

46 heigacdaomalin - - IR
Gouche: & - 1 E -
Topkan Ancmali 1% T 7
Formal b | i) L4,
Topkan iz 13 5%

iki kezx, 2 olguda 0 ker ve 1 olguda da dia: kex
abdominal gitgi takiben amnios mayii elde edil
di. Tekradaran abdominal giridende etyolofi adi
pobe (37337 %009, extrapilomik boduga gins
(L7337, Wdpf), inauierin aderiv bant (2337,
¥, utenin konimksivon (2327; Koo, barsk
ponksiyon giiphesi (1327, %0.3), baganse koe
dosentez {27357 ; %06) ve upgunsu fetal posis
yon (11327 ®3.3) idi. Ammial kavite igemsine
oz miyomeirial karama 3 vakada (3327; s,
plazenizdan kamama 12 vakada (127327 %470
bedidendi. Tom kanamalar 1 dakika igensinds
sponian olarak durdu. 9 CVE olpuesunda iki, 1ol
guda da 0f ke abdominal girslke matermal elde
cdildi. Tekrardanan CVS gingmlerinds etioloji
yelersiz vakumla az maieryal gelisi (2033; %60,
enjekitrin yerinden qkmas (233%; % &), utenin

kontraksiyon (1/3% %3 ve uygumnsie lokalizas
yom {3735 %) idi 15 K5 olgusunda iki kex, 4
olguda da 0¢ kex abdominal gins uypguland.
Tekmrdanan K5 ginrimlerinde otyololi AS e
kontaminasyon {(F 9% %W5), upgureuar  bokali-
wesyon (705 %] 1), whanon jeline ging (359,
%5), plasenial ylreyden kanama (1059; %17
idi. Yaypm cill ddemi olan bir ES olgusunda is-
lemi takiben 48, saaite im babn On duvanm
kaplayan solbiile geligi. Yiks=k dox penisilin 1e-
davisine iyl yantt ahinan olguda tom balgular pe-
nisilin baghnmondan 24 = sonm gerledi ve
kayboldu. A5, CVE we K5 iglemberinin hasiane-
miedeki toplam maliyetlen amaayla 230, 405 ve
230 milyon TLdEr. AS, CVE ve ES gruplanndan
ubihi tahliye gerektiren bir anomali bulabilmenin
maliyeti {yani igk'm igin haranan toplam holann
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buhiran ciddi genetik anormallie sayeana b
Mnmesi e slde edilen mkam) ise srasgla
10744, 2277, 2714 milyar TL'dir.

TARTISMA

Prenatal amneda ama intaterin fetal anoma-
Hlerin, hastahklann ve acil durumbnn erken doe
nemde mam koyamk mimkinse edaviledn
planlamak ve ailelern olabilecek sonuglar hak-
kinda ramamnda bilgilendirmekiir. Bu amaca
yinelik olarmk CVE mkipsie bir altematifl olmas-
mamasimn baglhea nedenler arasinda veternoee
deneyimli uygulryno ve genetik hboratuar sav-
mimn ax ohmasn, kadin dofum hekimber aramnda
we gebe populasyonunda vomtemin ya hig bilin-
memesi ya da yanhg bir bicimde son derece wor
ve komplike bir vontem olmak tamnmamsdir
Ofirenme siireci amniosentez ve kordosenies.
den daba wrun maman alan CF3 bir kex agrenil-
diginds =on derece basit ve komplikasyon han
divgnk bir girigimdic

Literattirde prenatal invasif gingimben benoer
bigimde derleyen bagha ulusal ve ulushr ams
galgmalan inceleyenek chimak: Turhan ve ark
yaphiklan bir cahwmada A% endikasyon, kompli-
kasyon dafplmlanm ve gebelik sonuclann ince
bemiglendir. 151 vakahk AS sedlerinde 24 (%150
gebeye ilen anne yam, 15 (061130 gobeye LISG
belined, 2 (31,50 gebeye Down sendrombo kae
des varhjiy, W S0 gebeye de anormal Triphe
tes sonuclan nedenivle AS uygulbmeglandir. Se
rlernde %15 gebelik kayin bildirmiglerdir (3
Hirim ahymamixdaki dafighm ise pu sekildedir:
Wil triple testie yilkssk dsk; %603 ikili testbe

yitkeek risk; %13.5 ileri anne yag; W26 USGE bal
gz, Fefial kayp orammee ise Sk 3.

Mamsor ve ark. da 2 inmester AS komplikas
yonlanm, komplikasyonkan afnran risk fakioce-
rind, endikasyonlan ve karpotip someglanm arag
urmglar; en sk AS endikasyonum ilerd anne ya-
51 (%7 3.3), fetal kaywp oranlanm da %022 olamak
bildirmigherdir. Serlerinde %25 ommnda anos
dif gestasyona hafta ve punkiur sayen e
komplikasyon geligne kb am=nda istatisiik-
sel olarak anlamhb fligki sapiamagarder. (GH ign
OR:1.1% %5 CL1LTE3747; peoudi]-punkiur =
yim OR4 2 WS CL1TA-3747; pe0007) Fetal ka
yip crznlanmn da ¥LE2 oldufpomu ve ediden
bildirilen 1,200 riskine gone AS'ndn oldukca gl
wenli oldugiunu vurgulameslardie (43 MNassorun
ahgma sonuclanna bermer gekilde biz de fetal
kayp ommm %3 ancak anomal kanyolip om-
i %55 olarak bulduk.

Begiclheim v ark. t0m premsdal mvasif gic
gsimlern kapsayvan retrospektf bie calymada in
utems fetus kayle ve gingim socnms ilk 14 gom
deki abor vakalanm araghrmglardir. A5, CVE ve
K5'de fetal kawip risklenini smsyla %60.7 4; Sl ok
wve W05 olamk hildimmigler ve iglember dmoesi
gileye aynnith bilgi verilmes gensktijiini belin

Maede ve grubu KS gingiminim gitvenidigl ve
risklerini  inoceleyerek 43 wakahk senlerinin
17 snde punkiur sonm=s kanama (%37 5] tespi
cimiglerdir. 12 vakada kanamamn 2 dakikada
spontan durdufunu, 1 vaksmnn kanamasimn 11
dak. sirmesi nedeniyle fetal disiees sonaou s
wervan ik dofumun gerpekleginldiging belin
miglerdir. Highir gebeds prematir membaan
riptar, prematlr dogum, in e infeksiyon,
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plasenia ve umblikal kord hasn gelismedigini
vurgulamglardar (6). Bidm serlerimizde K5 al
gulanmazn 1'nde (%170 fmal kavip, 9unda
i%:15.2) kanama befidendi, kanama 1 dakika ige-
risinds sponian olamk durdu.

AS de irisomi 13 sapladiklan bir vakada, Li
Kim we ark. K5 yohayla tiopental ve K1 kullana-
rak fetisid yapmuglar. Hem sonmanda Gostridi-
um pedringens e sepsis geligifini ve hasiamn
koricammiconit, septisemi 2blosu ile dogum yap
b belinmiglerdir. Mikroorganizmamn mater
nal kan kohor, plasenial smear ve fotal ogan
larda dredigi de bildimbmigir 7). Bizim calgma-
mizda yalnue 1 KS vakasnda islemi takiben 45,
saatte tim batm dn duvanm kaplayan selfoli ge-
ligh. Yksek doe penisilin tedavisine ivi yamt ab-
nan olguda tim bulgular 24 saat sonm genledi
v kayboldu.

Canalloti ve ardk. yaphiklan retrospeictifs bir ga-
hgmada AS we C¥¥nin efeen komplikasyonlan-
mn skhiipne ve etkileyen nsk fakitderini amgie
muglardir. CVEdie fistal kayip omnlbn %1, AS'de
ise W17 olmk bddidlmigir. Uensia fbooid
varhfimda CV3den kagmimas gereltigini belin-
mislerdic (31, (0OR:68; 45% Clb. 505578 el
Hiz girgimlermiz esnasinda myomlarda gl bir
komplikasyona mstlamadik.

Brambati, CV5 yapifn hasialanm uygulama
ramanmma gare 11-12°13- 14 wve 15-20 gebelik
hafialan olmak eere 3 gruba ayrmeg. 2 kez gi
rig mkhf mrasyla %615, %13 ve W09, f=tal kayip
omnlan ise %102, %086 Y46 olamk bildin
mig ancak fadon iswti=iikes] olamk anlamb ol
madif vurgularmastir. Binnc gnopea %1.8 akhk-
la iglem sonm=s spoitting lar karoma girilmis,
ikind ve Oginol graplarda givisim sonran hee
hangi hir komplikasyona rslanmamastr. Aym
gahsmada sonug olarmk trnsabdominal CVSnin
oldukga slektif ve givenli olduiu, erken hatta
midirimester AS'ye ohematil olabileoedi vurge
lammagtir ($415). Bizim seriminde de CVSye bagh
mair komplikasyona rastlanmamighr. Koryon
willuslynmn hastabag aynklama igdemi yamimad-
g halde serimizds maternal konlamimasyon ve

plasenizl moezistm goriimedi. Kohorde freme
olmavan olgulann hichiinde materyal yetersiz
iefildi

[dem maliveti ageandan C¥V5  hastanemiz-
deki en pahal prenatal invasif am girigimi ol-
masma ragmen, anommal karpotip tams bagna
maliyetler incelendijiinde yiksek vermi nedeni
ile CVE nin en digik maliyeie sahip girgim ol-
dugu gorldn. Efjer GV nin bormtuar maliyeti
die K5 we AS seviyesine indirilebilse idi o mkiir
de anomali bagpna maliys 1.265 milyar TL
olacaki.

Gareceli olarak yitksek hbomuar maliyetine
rafimen digik komplikasyon b, dosok tam
maliyeti, ik trimesterds uypgulanabilir olus ve
yvitksek verimd ile CV5 bizin populbsyonmoe
igin en terch edilic prenatal ireasif girgimdir.
Ciddi kromoom anomali bagma tana maliyeti
CVE de AS min vaklapk 1540 kadardr
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