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Amaç: Klini¤imizde canl› ektopik gebelik, üçüzden ikize re-
düksiyon, ikiz eflinde major anomali olan vakalarda uygula-
nan selektif fetosid iflleminin perinatal sonuçlar›n› ve ektopik
gebeliklerin akibeti ile ilgili retrospektif verileri sunmay›
amaçlad›k. 

Yöntem: Selektif fetosid için ultrason eflli¤inde 2–3 ml KCL
(potasyum klorid) intrakardiak uygulanm›flt›r. 

Bulgular: ‹kiz efli majör fetal anomalili 3 DKDA ikiz gebeli¤e
ve redüksiyon amac› ile 1 üçüz gebeli¤e toplam 4 vakaya ultra-
sonografi eflli¤inde intrakardiak KCL uyguland›. ‹kiz eflinde
fetal anomalisi olan anensafali (n: 1), ensefalosel (n: 1), Patau
sendromu (trizomi 13) (n: 1), ve monokoryonik triamniotik
üçüz gebeli¤e (n:1) redüksiyon amaçl› selektif fetosid uygulan-
d›. Ayr›ca 3 tubal canl› ektopik gebelik vakas›na da fetosid ya-
p›l›p ard›ndan tek doz methotreksat uyguland›. ‹fllem s›ras›nda
maternal komplikasyon gözlenmedi. Üçüz olgunun ifllem s›ra-
s›nda gebelik haftas› 13–14 hafta idi ve do¤umdaki ortalama
gebelik haftas› 36 hafta idi. Üçüz olguda redüksiyon ifllemi
sonras› komplikasyon geliflmedi ve 36 haftada sa¤l›kl› ikiz be-
bekler do¤urtuldu. ‹kiz eflinde major anomalisi olan grupta en-
sefaloseli ikiz efli olan gebelikte 16. haftada fetosid yap›ld›, 1
gün sonra di¤er fetusta fka görülmedi ve 2 gün sonra hasta
abort etti. Anensefalili ikiz efli olan gebelikte 14 haftada fetosid
uyguland›. Redüksiyon uygulanan fetustan ayn› gün su gelme-
si oldu ve di¤er ikiz FKA +, suyu normal izlendi. 1 hafta sonra-
ki kontrolde biri ex di¤eri canl› 15 haftal›k, suyu normal gebe-
lik izlendi. Bu hasta daha sonra kontrollere gelmedi. Patau sen-
dromlu olan ikiz efline 16 haftada fetosid uyguland› ve fluan ise
yap›lan USG’de hastada 34 haftal›k, amniyon mayi normal
canl› gebelik ve ex fetus sol üstte olarak izlendi. Bu vakada flim-
diye kadar herhangi bir komplikasyon geliflmedi. Canl› tubal
ektopik gebeliklere ise tek doz MTX (methotreksat) öncesi ul-
trason eflli¤inde intrakardiak KCL uyguland›. ‹fllem s›ras›nda
maternal komplikasyon olmad›. Olgular 6–7 gebelik haftala-
r›nda, fka pozitif olup HCG de¤erleri yüksek idi (10.000,
27.000 ve 50.000 idi). Bu olgularda ise HCG de¤erleri 3–4 haf-
ta aras› geriledi ve operasyona gerek kalmad›. 

Sonuç: Dikoryonik diamniyotik ikiz efli majör fetal anomali-
li gebeliklerde, monokoryonik triamniyotik üçüz efline t›bbi
terminasyon ya da sa¤l›kl› fetüsün yaflam flans›n› art›rmaya ve
morbiditeyi azaltmaya yönelik selektif fetosid için ultraso-
nografi eflli¤inde intrakardiak KCL uygulanabilen bir yön-
temdir ve muhtemel komplikasyonlar› tart›fl›larak ailelere

prenatal tedavi seçene¤i olarak sunulmal›d›r. Ayr›ca yüksek
serum B-HCG titresine sahip canl› ektopik gebelikte, siste-
mik MTX ile efl zamanl› intrasac hipertonik KCL kullan›m›
potansiyel olarak tedavi sonucunu iyilefltirmektedir. Rüptüre
olmayan canl› ektopik gebeli¤in birçok tipi lokal KCL ile cer-
rahi müdahale olmadan baflar›l› bir flekilde yönetilebilir. 

PB-074
Modified transabdominal cervico-isthmic 
cerclage in cervical incompetence: 
16-case experience
Ebru Çelik Kavak1, Salih Burçin Kavak1, Hüsnü Çelik2

1F›rat Üniversitesi T›p Fakültesi, Kad›n Hastal›klar› ve Do¤um
Anabilim Dal›, Elaz›¤; 2Adana Baflkent Üniversitesi Kad›n Hastal›klar›
ve Do¤um Anabilim Dal›, Jinekolojik Onkoloji Bilim Dal›, Adana

Objective: To retrospectively analyze 16 cases who had mo-
dified transabdominal cervicoisthmic cerclage. 

Methods: Cases who had abdominal cervicoisthmic cerclage
in the last 11 years were retrospectively analyzed. In this con-
text, records of sociodemographic characteristics, operation
and pregnancy results of the cases who had undergone cervi-
coisthmic cerclage were reviewed. 

Results: The rate of obtaining pregnancy in and after week
34 was found 78.5%. None of the cases had any intraopera-
tive complication. Two cases developed chorioamnionitis on
day 3 of week 17 and day 4 of week 20, while one case had an
unstoppable preterm labor in week 29. Cerclage stitch was
removed and abortus was performed in cases who developed
chorioamnionitis. Pregnancy was ended with a cesarean sec-
tion in all other cases. 

Conclusion: Modified transabdominal cervicoisthmic cercla-
ge is a substantial alternative which is reliable and has high
success rates in cases who are not suitable for transvaginal
cerclage. 
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Amaç: Oligohidramnios gebelik haftas›na göre amnion s›v›
miktar›n›n azalmas›d›r. Yeterli miktarda amnion s›v›n›n ol-
mamas› fetüsun hareketi, büyümesi, akci¤er geliflimi ve kord
kompresyonu ile iliflkili olarak fetal kay›ptan intrauterin as-
fiksiye kadar çeflitli komplikasyonlara sebep olabilir. Yaklafl›k
gebeliklerin %1’inde ikinci trimesterda oligohidramnios gö-
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