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OZET '

Bu galigmada insan fotustaninda kalbin ultrasonografi ve diseksiyonia elde editen dlgimierinin fotal bilylimenin ve gestasyo-
nel yagin (GY) tespitinde kullanilabiliiginin aragtinimast planlandi. Bu amagla komplikasyonsuz ve tek fotusiu 200 adet ge-
be ultrasonografik olarak degeriendirildi, Fétuslarda GY 14-40 hafialar arasnda degismekie olup, fius kaipleri transabdomi-
nal ultrasonografi ile gebelikteki kalp vzunlugu {KU) ve genighi (KG) (kalbin en bilyllk transvers ve longitudinal gaplar) ar-
tist agisindan degjeriendirildi. Fétus kalplerinden elde aditen veriler ila GY, biparietal gap (BPG) ve femur uzuniugu (FU) ara-
sindaki iliski dogrusal regresyon analizi ile degerlendirildi. Ayrica GY 13-40 haftalar arasinda defisen 101 adet abort fotusun
kalpleri diseke edildikten sonra KU ve K@ Oigillerek GY ile iligkisi defierlendirildi. Ultrasonografi ile elde edilen kalp Glglimle-
i, GY ile (KU igin; R2 = 0.87, P<0.001 ve KG igin; R2 = 0.89, P<0.001), FU ile (KU icin; R2=0.80, P<0.001 ve KG igin; R2 =
0.92, P<0.001) ve BPG ile (KU Igin; R2 = 0.89, P<0.001 ve KG igin; R2 = 0,91, P<0.001) istatistiksel olarak antamit dofrusal
pir iligki gosterdi. Kalbin morfometrik degerlerindeki arug hizi, gebeligin 28. haftasindan énce daha yiiksek olup, K& ile GY
arasindaki korelasyon katsayisi 0.90 iken daha sonraki dénem igin 0,75, KU lle GY arasinda ise 28. haftadan nce 0.88 iken
daha sonraki donem Igin 0.73 olarak saptands, Diseksiyonia elde edilen bulgular da benzer Gzellikler gdstermekteydi. Kalp
slghimteri ile GY arasinda dogrusal bir Higki olup (KU igin; R2=0.85, P<0.001 ve KG igin; M2 = 0.88, P<0.001}, korelasyon kat-
sayllar KG ile GY arasinda 28. haftadan ncesi icin 0.86 iken sonraki donem igin 0.72, KU ile GY arasinda 2. trimestr igin
0.87, 3. trimestr igin 0.72 olarak belirlendi, Sonug olarak; bu galigma invaziv olmayan metotiarla kalpten ahnan dlgiimlerin
srellide 2. trimestrda GY tespitinde bir parametre olarak kullanilgbliecedini ve ultrasonografik verilerin konjenital
kardiyovaskiiler hastalildarnn dogum dncest teghisinde faydall olabilecegini gostermektedir.,

Anahtar Kelimeler: Kalp, f6tus, gestasyonel yag, bliylime

SUMMARY
THE QUANTITATIVE ANALYSIS OF THE FETAL HEART FOR THE ASSESSMENT OF FETAL GROWTH IN THE
SECOND AND THIRD TRIMESTER OF GESTATION BY ULTRASONOGRAPHY AND DISSECTION
- The present study was pianned 1o investigate the vaiue of prenatal ultrasonographic and dissection measurements of fatal
heard in predicting the fetal development and gestational age (GA). A prospective cross-sectional study of uitrasonography
was conducted In 200 pregnant women with normal single pregnancies. (A was ranged from 14 to 40 weeks, The fetal he-
art was studied with transabdominal ultrasenography to analyse the increase of heart length (HL) and width {HW) {major
transverse and longitudinal diameters of the heart} during gestation. Relationships between the cardiac data and GA, femur
fength (FL) and biparietal diameter (BPD} were Investigated by linear regression analysis. in addition, the hearts of the 101
fatuses aged from 13 {0 40 weeks were dissected and their lengths and widths were measured, The relationship of the re-
uMts with GA was evaluated. The linear increase of the heart measurement obtained by ultrasonography shows a strong and
significant relationship with the increase of GA (for HL; A2 =0,87, P<0.C01 and for HW; B2 =0.59, P<0.001), the FL {for HL;
R? =0.90, P<0.001 and for HW; R? =0.82, P<0.001), and the BPD {for ML, R® =0.89, P<0.001 and for HW; A2 =0.91,
P<0.001). The rate of increase of heart measurements was significantly higher before 28 weeks of gestation than In later
pragnancy. The correlation coefficients belween HW and GA were 0.90 before 28 weseks of gestation and 0.75 in later we-
aks, and between the HL and GA, it was 0.88 before and 0.73 after 28 weeks. The heart measuremnants oblained by dissec-
tion were simitar to those of uitrasonography. There was a finear relationship between the HW and GA {F2 =0.86, P<0.001)
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and HL and GA (R2 =0.85, P<0.001). The rate of increase was found similar to those obtained by ultrasenography. The cor-
relation cosfficients between HW and GA were 0.86 before 28 weeks ol gestatmn and 0.72 in later weeks, Between ML and
GA it was 0.87 before and 0.72 after 28 weeks. Our resulls suggests that non invasive analysis of the cardiac measurements
can be a valuable predictor of GAin fetuses especially in the second tnm&\stef a:zd the ﬁltrasenegraphm cardiac ﬁaia can ba
useful for ;aranatal detection of ccmgemta! cafémvasczslar diseases. : . S
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Giris

Konjenital kalp hastahldannin doBumda yaygin ola-
rak kargdagilan en ciddi anomalilerden olmast nedeniy-
te, fital geligimin izlenmesinde fbtusfarda kalbin detay-
I bigimde incelenmesi bliyiilk dnem icermektedir (1, 2,
3). Prenatal dénemde kalbin ultrasonografik olarak 81-
girnlerinin -alinmast kalp morfolojisinde  bozulduldara
veyd degigikliédere vol acabilen fcc;tnjeﬁifgl kalp hastahlk-
lanmin erken dénemde teghisine yvardima olabilecektir
{4-7}. Bu tp biclimierin diizenli olarak kullamlabiimesi,
prenatal hayatta normal bilyliven bir kalbin kantitalif ve-
rilerine ihtiyag gdstermektedir. Daha nce fotus kaiple-
i fle ilgili olarak yapilan caligmalar gogunlulda kalp agir-
hii {8-10) veya kalp bosluldarinn hacimleri (1) fle llgi-
I tken yak in zamanda Lacerda ve arle, (12) ultrasonog-
rafik olarak 3. trimestrda kalp genislik ve uzunlulc 6i-
gumier ni elde ﬁtm%@ierd I Buniﬁfm bagha, Allan ve ark.
(13 ge]igi’neki‘e olan insan §atustarmcia diastolde kalp
bogluldannm caplatins ve ventrikiil ve atriurnlann duvar
kahinhidanm &lgerek peitolc}jik durumlann tespitinde kul-
lars iab Hlecek bir veri taban olusturmustur, _

Bu- ‘galismada yukanda bahsedilen galt§malafdan
farkh olarak, prenatal dénemde gerel 2. ve gerelse 3,
tnméstﬁrda ultrasonografik olarak fotal kalplerde geniglik
ver zunlule Slglimler elde edildi. Bu dBlglimlerin gestas-
yonel yas e ve fotal blylime parametreler! ofarak rutin
olarak kullamlan biparietal gap (BPG) ve femur uzunlugu
{(FU} He ﬁogrusalfsk iliskisl defderendirilerek, bu ki para-
metrenin diclimiing zorlastirabitecely; ftusun intraute-
rin pozisyonuna baglh problemlerde féutusla;n buyixme
ve gelismesini ghsterebltecel veni bir parametre olarak
kullandabilirligi arastimldy,

Aync,a Z. ve 3. trimesirda abort fctuslardaﬂ clisele
etmek suretiyle elde edilen kalplerin uzunlult ve genis-
lik Slgtimlert alindr.  Elde edilen degerlerin gestasyonel

as e Hiskist incelendi ve ultrasonografik olarak elde
editen bulgularia karsilastinidi,

GEREC VE YONTEM -

Gahgrnada rutin gebelik kontrolterd amaayla 5. T. V.
Konya Hastanestne basvuran komplikasyonsuz, fotal
anomalisl saptanmayan, tek fBtuslu 200 adet gebede,
Z. ve 3. timestrlarda kalbin dért odacddy gbrintlisit el-

de edildikten sonra’ kalp genishgi ve uzunlﬁgu Ultraso-
m;graﬁ < olarak dlctidt. Kalp uzunlugu igin apex ile sep-
wm ;nferainale nin en Gst kst arast mesafe, kalp ge-
nigligi icin ise kalp uzuniuguna dik olarak gecen en uzun
cap Siclildd {Sekil 1-2). Gestasyorsel vas anneden al-
nan ve kesin ofarak ifade edilen son mensturasyon tari-
hine giire belidendi. Fotuslann gestasyone! yvas 14-40
haftalar arasinda de@lsmekte idi. Tom lctimler tel bir
arastirmact tarafindan almdr. Ultrasonegiafl igin Toshiba
Capases 55A-220A model ultrason cihaz ile 2.5Mbz
konveks proby kullamidi. Biparietal cap (BPC) ve fernur
uzunfugu (FU) gibi difer ultrasonografil dlclmler stan-

dart yéntemle elde edildiktan sonra, kalp vzunlugu ve

$e!cif 1 a} Géﬁiasyanun 2. haffasmdg bir 16fus kalbinin
transabdominal witrasonograli He' alde adifen dirt odacikh
gorintdsl, as- atrium sinister, a- aorts, okun gdsterdig
olugum- seplum inferventricutare. b Ayt kalpten alinan 61
glmler 1- Kalp vruniugu [24.8mm), 2- Kalp gamgixgi (15.6
i,

-~ 43



Sekil 2 Gsstaﬁynnun 33 hafrasmda bir fams F{afbinm iran«
sabdominal ulirasonografl ile elde adilen dort odacikll g6-
riintiisd, okun gdsterdigl olusum; septum interventricilare.
Kalpten alinan dlgiimier: Kalp uzunmgu (50 Traumyj, s*{aip as-
rglgi (43.6 mmj.

genigligl ile gestasyonel yas, BPC ve FU arasindakd iliski
incelend,
~ Ultrasonografik dlclimlere Have olarak, Anatomi
Anabiiim Dali'mun fotus kolleksiyonundan elde edilen,
ge:s%asyonel ya;:iar: t&pe ki i mesa?&sme gdre mptanan
(13240 haﬁalar araﬁmcéa) ve morfmloj ik olarak anormali
gostermeyen 101 ‘adet abort Rtusun laa[;alert géﬁ&s
boﬁuguna gir;tmek suret iyle diseke edi Idi. Kalplerin
ganigiik%eﬂ (suicus coronarlus-atrioventrt icularis hizasin-
da sag ve sol sinitlar) ve uzunlukian (apex cordis ile ba-
- sls cordis arasinclaki en uzun mesafe) kumpas yardimiy-
a8l (§elu£ 3, 4, 5) Verfler gestas»yormi yag ve uli:«
_rasenogfaﬁk buiguiaria iias'gllag;nlaraii senuglar linear
regresyon ve lorelasyon. analiz 'yon%emieri fle 5PSS
pregr&mmda istatistiksel olarak degerlendirildi.
Buna il ave olarak, elde edilen sonuclar le gestasyo-
nel yas ve difier standart parametrefer arasindald iligki
ar@tlrxldilg%an Sfmra, bu ifiskinin. 2, ve 3. fr mes%z%ar ara-

~sinda fa,rlm_!t%_ gosterip gostermecilgmm anfagn!mas;

Sekil 4: Gestasyonun 19, haflasinda diseke edilinig bir félus
kalbinin genighk ve uzuniuklarimn digilmesi, & kalp genig-
ligi- 13.8 mm, b Kalp vzuriudu- 18.3 mim,

amaciyla fotustar gestasyonel yaslanna gore Z gruba ay-
nlch. 1, grupta 27. hafta sonuna ladar olanlar degerten-
dirilip 2. trimestr olarak labul ecifirken, 2. grupta 28-40
hafta arasindald fatuslar 3. trimestr olarale kabul edildi-
ler. Her iki grubun kalp uzunlul ve genislik Slclmierinin

Bekit 3: Gasfasyanuh 25, haftasinda diseksiyabié gigls ) X X
boslugu agildiktan sanra fétus kalbinin normal anatomik  gestasyonel yasla olan iiskisi korelasyon katsayitart he-
pozisyondakl gdriintisil, saplarumalk suretiyle arastinldh ve karsilastinlcli,
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Bokil 5; Gestagyonun 32, haltasinds disske adilmis bir Blus
kalbinin geniglik ve vzurdulilarimn Seiilmesd, & kalp geniz-
Hg- 27 mm, - kalp wronlugu- 37,7 mns

HULGUL AR

Rutin ultrasonogralik ncelerneler sonucu elde edilen
Slelimderde gestasyanel vas ile kalp uzoniuk ve genisli-

Tablo 1. Gestasyone! Yasm Hesaplanmasi lgin
Hegresyon Formiiler

Dodrusal  Hegresyon v HE  Standart
Formifarni f {%) {%%) Hala
Y= 1.8% 4 .38 (1) 200 0987 084 162
Yo 8.9 4 343 [x2) 20 088 (.95 1.38
Yow 758 + 661 x3) 200 0.4 .87 2.86
¥ o= 084 4 0.7 (x4} 200 0.95 .85 2.15
Y = Gestagyonel yas (haflal, vy = BPG) 25 = FU xa= Kalp

Llzunlafu 24 Kalp Genlgligh

g1, FU ve BPL arasinda dogrusal iliski tesbit ediimis
ohup, bunlara ait regresyvon formilleri tablo 1 de géste-
riimistin,. Ulrasonografik olasale kalp uzuniuk ve genistik
Slctimler le gestasyonet vas ve standart ftal biiylime
parametreler olarak rutinde ullamlan BPE, ve FU ara-
swicla istatistikse! olarak anlamll oranda dogrusal bir ilis-
ki Dutunduy {Orafile 1, Tablo 2).

TR i -
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Ixd hcA 4 o £ 4 = ity i o8
1] «f i =f 3 bl o

Gostasyons] Yag (hafta)

Grafii 1: Gétusiards idiragonografik olarak elde sdifen kalp
genlsligh (K} ve Kalp Urundugu (KU} Biedmierinin gesitas-
vonet yaga gire degishminin biparietal cap (BPL} ve Femur
Uzinrludin {FU ile Karsiastiimasr

Tablo 2. Kalp Uzuntudu ve Genisligi ile
Gestasyonel Yas, BPC ve FU Arasimiaki Begresyon

s _ Formifleri =~ 000
Dodrusal  Regresyon r 72 Standart
FEormiliteri r {9} {3 Hata
Yo¢ow B84 144 () 200 0.84 087 382
Yoy o= 547 4 088 () 200 .84 .89 4.35
Yy =-204 5088 ) 200 085 080 407
Yo w3884 127 () 200 085 040 251
¥o=-837 £ 081 ke 200 085 090 2.75
¥y 173 2 057 (x5} 200 .aa AR 260

¥ 1 = Kalpy Uzunlugu {mmy; Yy = Kalp Genigligl (mm) x; =
Gastasyone! vas (hafia); ks = BPG, xge FUL

2. ve 3. trimestrdaki her bir grup Igln kalp uzuniuk
ve genisiiklert lle gestasyone! vas arasindakl dogrusal
fliskiyl gésteren regresyon formiiller] ve ilgili r, B2 ve
standart hata degerler! tablo 3 de g8sterilmistin. Bu so-
muclara gbre kalp uzuniul ve genisiigindeki arbis lnznm
Z. trimestrda 3. trimestra gore daba fazla oldugu belir-
ferdl.

Diselsivonia elde edilen kalp dlglimlert de ultraso-
nograftl olanlara benzertik gdstermaltaydi. Kalp genis-
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Tablo 3. 14 — 27, haftalar ve 28 -40, haftalar
arasinda Kalp Uzunlugu ve Genigligine gore
Gestasyonel Yasin Hesaplanmasi lgin Regresyon

Formilleri
Dogrusal  Regresyon r g2 Standart
Formililer! n %) (%) Hata
¥4 = 10,84 + 0.45 (x4} 200  0.88 0.78 1.59
Yy o= 11,52 + 0.58 {xg) 200 080 0.81 1.49
Yy = 11,65+ 052 (x;) 200 073 0353 2.59
Y, = 1275+ 0062 (xg) 200 075 056 2.51

Y4 = Gestasyonel yag {(14-27 haftalar arasi); ¥a = Gestasyonel
yag (28 — 40 haftalar arast); ; %= Kalp Uzunlugu; xz= Kalp
Genigligi .

lHe ve uzunluk dlcimlerl lle gestasyonel yas arasinda da
dorusal bir lliski olup (kalp genisiidl fe gestasyonel yag
icin RE=0.86, P<0.001, kalp uzuniugu He gestasyonel
yas kin R2=0.85, P<0.001 ), bu lliskinin ultrasonografi
ile yapilan dlglimlere gdre (R?=0.89, R2=0.87) daha za-
yif oldu@u ghzlendi. Aynica 3. trimestrda kalp genisli-
& ve uzunfuundald artis hizmin 2. trimestra gbre an-
lamll dlciide daha yavas olduu (Grafik 2), korelasyon
katsayisinin kalp genigligi ve uzunlugu Igin sirasiyla 2.
trimestreda 0.86, 0.87 iken 3. trimestrda 0.72 ve 0.72
olrmast He tespit edildi,

TARTISMA

insan kalbinin bilyGklig(l ftal hayatta gestasyonel
vasla iliskili olarak artis gostermeldedir, Bu calismada
elde edilen veriler kalp dlcimlert ve aguhif ile ftal yag
arasinda dogrusal bir Hliski oldugunu gosteren daha on-
celd ¢alismalan {1-3, 8-11) destelder niteliledir. Ayri-
ca, Lacerda ve ark. (12) tarafindan yapilan 3, trimestrda
ultrasenografik olarak kalp genislil ve uzunluk Siclimle-
riile igili calismada bulunan; kalp blylimesi ile fotal
gelisimin dlciilmesinde rutin olarak kullamlan paramet-
reler (BPC ve FU) arasindald dogrusal lligkd de bu calig-
mada elde edilen bulgular fle teyit edilmis olmaktadir.
Diger caligmaya llave ofaral, ayr dogrusal Hiski Ustefik
daha glicll bigimde 2. trimestrdald Btuslann kalp &l-
climlerl icin ultrasonografik olarak gosterilirken, veriler
- diseksiyonla elde edilen bulguiarla da desteklenmistir,
Benzer bir calismada feanty ve ark. (13} ultrasonog-
rafilc olarak kalp uzuniul ve genisliklerini 12 —40 hafta-
lar arasinda gestasyonel yastaki ftuslarda Slgmis ve
kalp hacminl hesaplamistir. 56zi edilen galigmada kalp-
ten elde edilen dlciimler ile gestasyonel vas arasinda
dogrusal ve kuvvetli bir iliski gdsteriimis olup calisma-
ruzdald sonuclar bu verilerl destelkler niteliktedir.  Bir
baska gahlismada Shime ve arl, (14} 17 ~ 40 haftalik fo-
tuslarda sag ve sol atrlumiar ve ventriklllerin transvers
caplarine ulfrasonografik olarak dlgmils ve tim paramet-
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Gentasyonsi Yas [hafla}

Grafik 2: Fétuslarda diseksiyonia elde adilen .kafp genlghgi
(KG) ve Kalp Uzunlugiu (KU} dleiimlerinin gestasyonel yaga
gdre de§i§imini.

relerin ge,stasyonei yasla dogrusal iliskisini tespit etmis-
tir. Ultrasonografik olaral fotal organlann geligiminin in-
celendigl blr bagka calismada (15} Ise kalpten elde edi-
len olg&mierin genel bir degerlendirmesi yapilimis ve
gerek yukarida sdzii edilen gestasyone! yagla olan dog-
rusal iliski ve gerekse elde edilen ultrasonografik verile-
rin kalp fonksiyon bozukluldan ve konjenital kalp hasta-
hiklannin dogum oncesi dénemde tespitl agisindan de-
gerﬁend;ﬁimesinin Snemi vurgulanrmgtin.

Sonug olarak bu calisma, gebeligin flerlemes :Ee fo-
tustardald kalp genigligt ve uzuniugundalki artisin disek-
siyon butgulaniyla da paralellilt gbsteren ultrasonografik
dlclimiindn bir ftal biyylime indeksi olaralc kullaniimast-
nin 2. trimestr icin daha giivenilir olmalda birlikte 3. tri-
mestr icin de kullanilabilecegini gostermektedir. Ayni za-
manda galismada elde edilen bulgular, kalp boyu% annin
invaziv oimayan teinilderle dlclim ve analizinin konjeni-
tal i(alp hastalidarnn prenatal ddnemde saptanmasmda
kullandabitirlik potansiyelint de ortaya koymaldtaclir,
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