FETAL SAGLIGIN
DEGERLENDIRILMESI



Antenatal fetal izlenim amaci:

* Erken donemde asfiksi tanisi koyarak fetal
ve erken neonatal 6liumu engellemek.

* Fetal ve perinetal morbiditeyi azaltmak.

e Kalici hasar baslamadan yada fetus olimu
olusmadan risk altinda olan fetuslarin
belirlenmesidir.



Antenatal fetal izlenim amaci:

* |deal kosullarda,antepartum fetal izlem ile
uzun sureli norolojik sekeller de
dnlenebilmelidir.

e Teste baslamanin ideal zamani testin en
verimli oldugu dénemde olmalidir.



ULTRASON

* Bir ileti sistemiyle dokuya gecen yuksek
frekansli ses dalgalarindan yansiyan ultrason
enerjisinin Urettigi gortuntulerin monitor

vasitasiyla izlenmesidir.
e Transabdominal ultrason
e Endovaginal ultrason



BIYOFIZIKSEL PRIFIL

e 5 kriter kullanilarak fetusun sagliginin
degerlendirilmesidir.

e Fetusun solunum hareketi,
e Vicut hareketleri

e Fetal tonus

e Amniyotik mayi volimu,

e Fetal kalp atim reaksiyonu



Fetal Hareketlerin Anne Tarafindan
Degerlendirilmesi

* Yemekten sonraki bir saate, tercihan yan
pozisyonda, gebe kadinin elini fundusa
koyarak fetal hareketleri takip etmesidir.

* Gebe kadin 3 saat icinde en az 10 hareket
hissetmelidir.



NST (NONSTRES TESTI)

Bebegin kalp atislarinin seyrini, bebek

hareketleriyle ve varsa kasilmalarla
iliskisini temel alarak bebegin iyilik
degerlendiren bir testtir. Dogum ey
esnasinda da ayni amaclarla kullani

olan
nalini
emi

1.



* "Prob" olarak tabir edilen ve gebenin karni uzerine
sabitlenen iki alici ucu vardir. Problardan biri uterin
kontraksiyonlari, digeri ise bebegin kalp seslerini
algilar. Algilanan kasilimalar ve kalp sesleri cihaz
tarafindan bir grafik kagit uzerine aktarilir.

* Yaklasik 20-30 dakika surer.

* Islem sirasinda gebelerden, bebeklerin her
hareketlerini hissettiklerinde ellerine verilen kuguk
bir butona basmalari istenir. Boylelikle; bebegin
kalp atim hizi ve atim hizindaki degiskenlikleri,
rahimdeki kasilmalar ve bebegin kalbinin bu
kasilmalara verdigi cevaplar hakkinda bilgi elde
edilmis olur.



* Riski olmayan gebeliklerde, NST
uygulamasina 37. gebelik haftasindan
sonra haftada bir, 40. gebelik
haftasindan sonra ise 3 glinde bir
tekrarlanmasi dnerilir.
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NST’nin Yorumlanmasi

* Rekaktif (negatif) NST: en fazla 20
dakika icinde, en az 2 kez ortaya cikan,
bazal diizeyden en az 15atim/dk fazla
olan ve 15 sn devam eden
akselerasyonlarin oldugunu gosteren
normal bir sonuctur.



* Nonrekaktif (Pozitif) NST: 40 dakikalik
bir zaman icinde, bazal dlizeyden en az
15atim/dk fazla olan
akselerasyonlardan ikiden azinin ortaya
ciktigini gosteren anormal bir sonuctur.



e Akselerasyon

Fetal kalp atimindaki
hizlanma.

 Deselerasyon

Fetal kalp hizindaki
yavaslamadir. Erken,
gec, degisken olmak
Uzere 3 tipi vardir.



CST (Kontraksiyon Stres Test)

* Plasentanin solunum fonksiyonunun
degerlendirilmesidir. CST ile fetusta
hipoksi olup olmadigi degerlendirilir.



AMNIYOSENTEZ

* Anne karnindan ince ve uzun bir igne
vardimiyla amniyon sivisi alinmasidir.
Tecrubeli kisiler tarafindan yapildiginda

oldukca agrisiz ve bebek icin riskleri
azdir.

e 16-20.haftalarda uygulanir



* Alinan sivida bebege ait dokulen canli
hiucreler vardir. Bu hicreler ozel bir
ktltdr ortaminda bekletilerek tretilir.
Uretilen hiicreler belli bir safhada
toplanilarak kromozomlari ayristirilir ve
kromozomlar analiz edilir.









KORYONIK VILLUS ORNEKLEMESI

Bebegin plasentasini olusturan
dokulardan érnek alinmasidir.

Erken uygulanmasi, fetusa dogrudan
mudahale olmamasi, fetal zarlara tahribat
vermemesi, ve amniyosenteze gore fazla
materyal elde edilmesi avantajlaridur.

En uygun zaman 71-90. glinler arasindadir.

Zor olmasi, alinan hucrelerin direk olarak
fetusa ait olmamasi, fetus Uzerindeki
muhtemel olumsuz etkileri dezavantajidir.







IKILI TEST

11-14 testi olarak da bilinen test kromozomal anomaliye sahip
bebekleri gebeligin cok erken donemlerinde saptamaya yonelik
bir tarama testidir.

* Tum tarama testlerinde oldugu gibi bu test de tani koydurmaz.
Sadece hastalik acisindan yuksek risk altindaki bebekleri isaret
eder ve bu bebeklerde kesin taniya goturen tanisal testlerin
yapiimasini saglar. Bir baska deyigle testin yuksek risk
gostermesi bebekte anomali oldugunun kaniti olmadigi gibi,
riskin dusuk ¢cikmasi da bebegin tamamen saglikli oldugunu
garanti etmez



11-14 TESTI NASIL YAPILIR?

* Bebegin ensesinin arkasinda bulunan sivi
kismin kalinliginin ultrason ile élctlmesi
(fetal ense kalinligi)

 Anneden alinan kan 6rneginde gebelik
hormonu olan beta-hCG'nin serbest
kisminin (free beta-hCG) ve PAPP-A
(gebelige 6zgl plazma proteini-A,
pregnancy associated plasma protein-A)
adi verilen bir diger proteinin dlculmesidir



Ucli Test

e 16.-18. gebelik haftalari arasinda 6nerilen
oir kan testidir. Anne adayindan alinan
kanda uc¢ ayri hormon olctimu yapilir.
Hormon 6lcim sonuclari, anne adayinin
vasl, kilosu, sigara kullanip kullanmadigi
gibi degiskenler ve gebelik haftasiyla
birlikte 6zel bir bilgisayar programina
girilerek isleme tabi tutulur.




TESEKKURLER



