(amae Srem (3l veark, kiv Gebelidens Diskordarar Dodum Sekiy we Dodrmde Goreaone! Yoy de ik 328

Ikiz Gebeliklerde Diskordansin
Dogum Sekli ve Dogumda
Gestasyonel Yasg Ile Iligkisi
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OZET

K7 GEBEL KLERDE DISKDRDANSIN DOGUM SEKLI VE DOGUMDA GESTASYONEL YAS ILE LiSKIS/
Amag: [kiz eslen arasindaki agirik fark: athkga perinatal morbidie ve mortalite artar. Bu gahigmada amar, ikiz eg-
keri aasindaki agirh farknin dogum ekl ve dojumda gestasyonel yas ile ligkisni .

Yantem: 26-41. lik haftasinda dofum yapan 161 ikiz gebelifin kayitlan retrospektif olarak incelend. kiz e5-
k=i arasindaki agerlik farks yizde olarak hesapland ve hasalar agirik farkkina gire ki gruba aynld;; =<%15 ve
=315 Hastalann yas, gravida, parile, dogumda gestasyonel yas, dogum g=kli, fetal prerentasyonlar ve sezanven
omanlan incelend ve i grup kargilaghinkdi. istatistiksel analizde Pearson kikare ve ki oralama arasindaki farkin
gnemilik testi kullaniidi. P<0.05 istatistiksel olarak anlamh kabul edildi.

Bulgular: iki grupta da en fazka 36 gebelk haftasinda dojum saptandi. Maternal yag, dogum sekilleri, verieks-ver-
ieks diss prezentasyonlar ve 34, gebelik hafiasindan Snce dojum agisindan i grup arasinda istatistiksel olarak
anlamb fak yokiu (pe-0.05].

Bonug: iz esleri arasinda %15'den fazla afirhk fark, dojum sekli, prezentasyon anomalisi ve erken gestasyonel
yasia dojum e iligkili degildir.

Anahtar kelimeler: kiz gebsik, Diskordans, Dogum sekli.

SUMMARY

RELATIONSHIF BETWEEN DISCORDANCE AND DELIVERY MODE, GESTATIONAL ASE AT BIRTH INTIWIN
PREGNANCIES

Backgrownd and (?adha : At the weight diffizrence of a twin pair increases, perinatal death and morbidity also
increase. The aim of the present 51udiﬁ.las to assese tha raiaﬁnship batwaanpganliwaw mizde, gastaﬁnnalwaga at
birth and barth weight disconrdance in twin pregnanciss.

Meathods: Records of 161 twin pregnancies, gestational ages between 26-41 wesks, were evaluated refrospecti-
vely. Discordance was defined as the infrapair difference in birthweight expressed as a percentage of the larger
twin's weight. Infrapair birth weight percentage differences were siratified into the following groups: 15% or less
and more than 15%. Maternal age, gravidity, parity. gestational age at birth, delvery mode, fetal presentations and
indications of cesarsan section were analyzed. For comparison of the above parameters, Pearson chi-equare and
independent samples t-test were used, whers appropriate. Significance was set at p<0.05.

Rasults: The highest rate of delivery occured at 36 weeks of gestational age in both groupe. Mo significant diffe-
rence was found between the wo groups when compared for maternal ages. defivery mode, other than verbes-
verex presentations and defveny before 34 wesks of gestational age.

Conclusion: |ntrapair birth weight difference of 15% was found to be unrelated with delivery mode, fatal malpre-
sentations and delivery at early gestation.

Key words: Twin gestation, Discordance, Delivery mode.
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I kiz gebelikler tim dofumlann %l'den aam Dhogfum afirhfindaki diskordansin, kogok olan

olustururken anneye ve fehasa getindigi ek risk-
ler ile yoksek niskli gebwlikler arasinda ele almr
{17, [kix esleri aramndaki biytime Farkhhiklan ivi bi-
linen bir fenomendir ve gebelikte matemal ve fetal
komplikasyonlann gelisimine olan etkisi farkh ¢a-
hsmalarda incelenmigtir €10,
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ikiz ezinde bityime geriligine bagh oldugu bildinl-
migtir (2}, [kiz gebeliklerde ikiz ederinden agidhig
fazla olan ikiz esi bibyiime standarh olarak alinr
[kix egler arasindaki afidik Farks arttikca perinatal
marhidite we mortalite artar (3). Bu gahsmada
amag, ikiz esleri amsindaki afrhk farkimn dofum
sekli ve dofumda gestasyonel yasla olan iliskisni
amstirmakh,
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YONTEM

1oad viln icinde Dir fekai Tahir Burak Egitim ve
Arasirma hastanesi Yidtksek Riskli Gebelikler bolo-
minde dofum yapan 161 ikiz gebelik retrospekiif
olarak incelendi. Fetal ve maternal komplikasyonu
alan gebelikler calismaya dahil edilmedic 26, gelse-
lik haftasindan sonm iki adet canl, anomalisi ol-
mayan yvenidofgamn dogumu ile sonlanan ikie ge-
belikler calismaya dahil edildi. [kiz egleri arasnda-
ki kika Farkn yiiede ile ifade edildi. A, kikosu daha
farla olan ikiz egi; B ise kilosu daha dosik olan
ikiz esi olarak kabul edildiginde kilo fark 1oo A-
B¥A formild ile hesaplandl. Hesaplanan kilo far-
kima gtire hastalar 2 gruba aynldi 1. grupta kilo
farky = %15 olan 115 hasta ve 2. grupta >=%15 olan
-y hasta vardi.

Hastalamn yas, gravida, parite, dogumda gestas-
vone yas, dogum sckli ve fetuslann dogumda pre-
zentzsyonu incelendi. Dogumda gestasyone] yas,
son adet rihine gore hesapland:. Ugden fada do-
fumu olan hastalar multipar olark deferendinldi.
Vereks-verteks dis presentasyonlar  prezentas-
yon anomalisi olarak tanmmland. Sezanvan ike do-
fumlarda endikasyonlar incelendi.

Yukandaki parametreler acsindan iki grup kar-
silastinldy. Istatistiksel analizler S5P88 1000 paket
programi ile yapildi. [statistiksel analizde Pearson
ki-kare ve iki onalama arasindaki farkin dnemiilik
testi kullamilde, peyds istatistikse] olarak anlamb
kabul edildi.

BULGULAR

Arastirmaya dahil edilen 161 ikiz gebelikten 115
(714) mnesinde kilo farkn = %15 (grup 1, €46
(k24 5) mnesinde kilo fark =015 (grup 2 olarak
bulundu. Birinci gropta omalama  matemnal  yas
(tstandant sapma) H.6+5.2 olup, kinci gupta or-
talama matemal yas (tstandan sapma) 26,3406 1'd0.
Maternal yaslar agisindan iki grup asinda istatis-
tiksel anlamh fark yoktu (p=0726) Tom grupta
hastalann %2 (n=0H151 nullipar, %36 (n=38Y= ise
primigravid, %8 (n=131 ise mulipard:.

Dofumda  gestasyonel vas da@lmlan Tablo
I'dedir. [ki grupta en farla 36, gebelik haftasinda
dogum saptand). 1. grupta %173 hasta, 2. grupta
G:19.5 hasta 36. gebelik haftasnda dogum yaph.
[kizler aras) kilo farkiun erken gestasyonel yasta
dogum ile iliskisini incelemek agsmdan iki gnupea-
da 3. gestasyonel hafia ve dnoesinde dofum ya-
pan hastalar saptandi. 161 hastamn 48 G290
A4 gestasyone]l hafia ve dncesinde dofum yaph.
Lgrupta %30 (n=35) hasta, 2. grupta %24 (n=13)
hasta 34. gestasyonel hafta ve Snoesinde dofum
yaph. Diskordans ile erken gestasyone] yasta (< 34
hafta) dofum acmindan iki grup kamilastnldiginda

Table 1. Dogumda gestasyonel yos dogilm
Gebelik hafos lgrp o) L.grup nf%]
2630 baba Fisl 1648
11 bofio 217 2.3
12 bofio - 3 5.5
13 hofo 10 8.5 11431
14 bofio QA B0
A5 bofo 10 (8.5 FN5A
34 bofio 20173 {195
37 bofio 12 [14.5] Lo
JE bofo 14113 1 15.5
12 bofo 5.9 FIEZ
40 bofo &15.21 2.3
41 bofio

istatistiksel olarak anlamh fark yokiu (p=c.917 0

Toplam 161 ikix gebelikien 1125 sexarven ile
dofjum yaph. Toplam serarven ile dofum oram
ey idi. Gruplara ayn ayn bakikdyinda 1. grupta
ha26.6 (331150 vajinal, %71.5 (82/115) seraryen ile
dodum saptands. £ grupta ise Ba34.7 (165400 vaji-
nal dodum, k5 2 (3i'46) seraryen e dofum var
di [ki grup karsilastinldifinda serarven ve vajinal
dodum oranlan agsndan istatistiksel anlamb fark
yokiu (siramyla p=(u448, p=006630.

Fetuslann dogumda presentasyonlan incelend-
finde veneksverteks dia presentasyon tiim grupta
GF (Tl 3) hastada gownldo. 1. grupta vereks kver
icks dra presentasyon oram B854 (73 115) iken, 2.
grupia bu oran %652 (24°46) idi. Presentasyon ano-
malizi agsindan iki grup karmlasnldifinda istatistik-
sl anlamh fark yoktu (p=0.185). Tim hasta popu-
lasyonunda sezaryen endikasyonlan incelendiginde,
verteksveneks dist persentasyon  endikasyonun
(%6160 en sk endikasyon oldugo gomldo. Grupls-
= ghre sezaryen endikasyonlan Table 2dedir.

TARTISMA

Bugine kadar yapilan gahsmalarda %5'e kadar
olan diskordansin perinatal sonuclar ile iliskisi bu-
lunamamestir; %10%a kadar olan diskordansin ise
ikizler amas nommal biyome fark oldugo kabal
edilmistir €13, O'Brien ve Blickstein'in caliymalann-
dan sonra %615 dogum agirhd diskordans: ikixler
arast biylime geriligi ile iliskili bulunmustur C1,4).

Table 2. Sezaryen Endikasyonlan
Endikasyon Grup 1 Grup 2 Topsam
Prroricayon anomal=® 49 (5971 20068461 &9 1514
EG%;[I“ 15083 40331 1901469

tikmiy =ermeyen
Cperosyany 111013,4] 31140 1410125
Fefol diskes 7.5 20 108,91

* Prezoriosyon anomalsi=verickzveraks dip galgks.



e Snem gl veark, iz Gebeliklerle Diskordaran Dogum Sekil v Dogumds Geragonel Yay de ki

330

Ikidlerin yaklasik %80inde dofum afirhklan
arasinda ¥l5den ax fark vardr (5,60 Baa yazarar
%:l5'den farla dogum agrlg Farkine diskordans ta-
mmi icin biyobksjik ve manbikh bir siur olarak go-
mirler {13, Bu duremda dofum aferhi digik olan
ikix esi dogum afirhf gestasyonel yagna gine nor-
mal sirrlarda olsa bile gelisme gernligl tansan abr
(1. Bax yararlar ise %30 ve Oxerinde kilo farkim
diskordans olarak tammlarlar 7). Kile farkiun =
%25 olma=m fetal ldm ommum 6,5 kat, perinatal
alim oramim 2,5 kat aronr (8,490,

Ikiz gebeliklerde son willarda seraryen oranlan
artmaktadir. Avrupa’da yapilan bir calismada $2s -
4557 gibi oranlar bildinlmistr {10, Hollierin calhs
masinda = ¥4 kilo farks olan grupta %5535 sezanyan
aram varken; kilo fark %15 ile %40 arasinda defi-
sen grupta giderck artan omnlanda (F60-65) se@Ee
yen aranlan bulunmustur (33 Buo @hsmanmn so-
nuglanna ghre ise, ikizler aras %15'den farla apr-
Ik farks sef@nyen oranm arbrmamastr.

Daha dnceki gabsmalarda ikizlerin dogumda
artalama gestasvonel yaslan 36+3 hafiz olarak tes
hit edilmistir (10,11}, Bizim ikiz gmbumuzds da en
farla dofum 3. gestasyonel hafizada olmustur. L
teratirde, artan dogum afidhik fark 34, gestasyonel
hafia ve dnoesinde dofgum ile iliskili bulunmustur;
ancak preterm eylem insidansim artirdids dogono-
len bir diskordans simn bulunamamistir (3} Co-
aperstock ve ark. ise 320 gestasyonel haftadan dn-
ceki dofumlan diskordans derecesi ile iliskili buk
mustur (123, Blickstein ve ark. ise diskordans ne
kadar faidla ise gebeligin stiresinin o kadar kisa ok
dugunu belirtmigtir (133, Bu galsmada ise =%15 ki
lo farkimin 34, gestasyonel hafta ve dnoesinde do-
fum ile iliskili olmadifn bulunmustur: Bu sonuog,
diskordans olan ikix eslennde preterm dofum igin
diskordansin tek basmina bir endikasyon teskil et
mesdifini gisteren Talbot ve ark. calismasim des
teklemektedi (14).

Fetal presentasyonlar diskordans ile fliskili bu-
Tunmustur (3. Dhskordans antkca vereks-vercks
dim prezentasyonlann antil goelenmistic (33, Bu
calgmamn sonuglan, ikiz esleri arasindaki ®1s
afurik Farkimin prezentasyon anomalisi oranlannn
antimadiiim gostermektedir. Veneksvereks disi
prezentasyonblanm artmas ike sefanyen oranlanmn-
da artmasi beklenir ki, biam calsmamizda seiEre
yen oranlan da artmamashr.

SONUIC

Sonmug olarak, ikiz eslen arasnda %:15'den Fazla
agirhk farkl, vereks-vereks disn presentasyon, se-

FEnyen ve ethen gestasyone] yasta dofum oranlan-
m antrmamakizdir. Diskordansn daha farla olde-

fu ve daha wvitksek hasts sanlannda galsmalara
gerek yardir
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