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Gebede Su–Mineral 
Metabolizması

• Gebe su tutar (tubuler reabsorbsiyon)
– Ödem fizyolojik Su 6.5 L↑
– Ekstrasellüler sıvı birikir ve osmolarite ↓

• Total ve serbest formu değişmeyen Fosfat ↔
• Hem total hem serbest (iyonize) formu ↓  Mg
• Totali azalan serbest formu değişmeyenCa
• Na ve K’nın GFR’si artar + dilüsyon nedenli 

plazma seviyeleri hafifdüşer(0,5meq\l) 
(kümülatif olarak artar, dikkat!!!)

• Annenin İyot alımının normalden fazla olması
halinde konjenital hipotiroidi
– Tiroksin sentezini azaltan Wolff-Chaikof etkisi

3



KADIN HASTALIKLARI VE DOĞUM YDUS 2024-2.DÖNEM



TTTS

Evre 1 Progresyon %60
İleri evre Plasental ablasyon-amniodrenajdan daha iyi
Tedavi FPLA +SOLOMON

• Evre 1 asemptomatik, Serviks ≤25 mm ??
• Evre 1 semptomatik olgularda
• Evre 2-4 TTTS tedavisinde 
 Selektif ablasyon yapılan solomonizasyon yapılmayan olgularda …Residüel anastomoz %36,   

rekürrens TTTS (%7)  ve TAPS (%16) izlenmektedir. Sağkalım %46-76

Solomon yapılan olgularda rekürrens TTTS (%1) ve TAPS (%3) 
görülmektedir. Sağ kalım %64-85
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Preterm Doğum

• Preterm Doğumun Öngörülmesi
– 22-24 hf, CL ≤25 mm olması, doğumun <32 hf

olacağının en iyi belirleyicisi
• <32 hf preterm doğum oranları

– CL <10 mm %66
– 10- 20 mm %24
– 20-25 mm %12 
– 25-40 mm %1

• ≤20 mm servikal uzunluk olması %97 özgünlük ve  positif LR:9 
oranı ile <34 hf preterm doğumu öngörmede çok duyarlı
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Dizigotik - monozigotik ikiz
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ZİGOTUN BÖLÜNME ZAMANI BELİRLEYİCİ

Zigot bölünmesi ilk 3 gün: DK-DA
4-8. gün:  MK-DA
8-12 gün:  MK-MA 

(9.gün bölünme Ayna görüntüsü ikizi)

>13.gün:   Yapışık ikizler
(Ensık Torakophagus %75) .
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Human Papilloma Virus
• Gebelikte Anogenital siğil tedavisi

– Triklorasetik asit ve kriyoterapi kullanılır
– Podofilin kesin kontrendike
– İmikimod krem kategori C ilaç aylarca tedavi 

gerekli
• Distosi nedeni değilse vajinal doğum kontendike değil 

– HPV 6-11 tipleri pediatrik laringeal
papillomatözis ile ilişkili

– Ancak 
• HPV prevalansı yüksek
• Laringeal papillomatozis prevalansı çok düşük

– Bu nedenle sezaryen önerilmez
– Vaginal ile CS benzer
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Relaksin
• Kaynak Plasenta ve KL
• Gebede plazma osmolalitesi azalır Relaksin

– En çok 4–8 hf arası azalır
• Diğer görevleri

– Bağ dokunun doğuma hazırlığı 
• Eklemler üzerine etkisiz
• Pelvik ağrıların hafiflemesi

– Uterin arter direncini düşürme
• NO artırarak uteroplasental R ↓
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