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Sayin Hasta, Sayin Veli / Vasi

Bu formun amaci, saghginiz ile ilgili konularda sizi bilinglendirerek alinacak karar katiliminizi saglamaktir.
Yasal ve tibbi zorunluluk tasiyan durumlar disinda bilgilendirmeyi reddedebilirsiniz.

Bu form ¢ogu hastanin pek ¢ok kosulda ihtiyaglarini karsilayacak sekilde tanimlanmis olmakla birlikte bitin
tedavi sekillerinin risklerini iceren bir belge olarak disunulmemelidir. Kisisel saglk durumunuza bagh olarak,
hekiminiz size farkli ya da ek bilgi verebilir.

Tani, tibbi tedavi ve cerrahi girisimlerin yararlarini ve olasi risklerini 6grendikten sonra yapilacak uygulamalari
kabul etmek ya da etmemek kendi karariniza baglidir.

Detayl (ikinci/Gglincl dlizey) ultrasonografi genellikle fetlis ve/veya annede hastalik riski durumunda
uygulanir. Yiksek riski olmayan gebe grubunda da 18-23. Haftalari arasinda tarama amagh yapilabilir. Detayl
ultrason incelemesinin amaci, bebege ait organlarda majér/minér anomali varliginin ve kromozom sayi ve yapli
anomalilerinde eslik eden ultrason bulgularinin aranmasi ve degerlendiriimesidir.

Organlarda (solunun sistemi, kalp ve dolasim sistemi, iskelet sistemi, bdbrek ve bosaltim sistemi,
gastroentestinal sistem ve merkezi sinir sistemi) tespit edilen anomaliler saglik sorunu olusturabilen ve
olusturmayan (majér/mindr) olmak Uzere iki grupta siniflandirlir.tim gebeliklerde majér anomali sikligi %2-3
olarak bildirilmistir. Amag, bu gruptaki anomalilerin dogum 6ncesi taninmasi, yasamla bagdasmiyorsa ailenin
bilgilendiriimesi v gebeligin 24. Haftadan énce sonlandiriimasidir. Yasamla bagdasmayan hastaliklar arasinda
beyin dokusunun olmamasi, yeteri kadar gelismemesi, omurgada ve omurilikte blylik defektler, kalpte
ameliyat ile onarilamayacak yapisal gelisim bozukluklari, her iki bébregin yoklugu sayilabilir. Bu gruptaki
anomaliler, 15-40 gebelik haftalari arasinda degisik serilere goére %50 ile %80-90"1 taninabilmektedir. 18-23
hafta arasinda ise majér anomalilerin %60-70’i gorilebilmektedir. Bazi anomalilerin tanisinin ancak ileri
gebelik haftalarinda konabilecedi ve bazilarinin gebelik slresince gorilmesinin mimkin olmadidi bilinmelidir.
Annenin karin cilt altl yag dokusunun fazla olmasi, karin duvarinda ameliyat izi olmasi, bebegin suyunun az
olmasi durumunda bu anomalilerin taninma orani dismektedir.

Kromozom sayi ve yapi anomalileri grubunda ise en sik karsilasilan durum Down sendromudur (mongolizm).
Detayli ultrasonografi ile bu hastaliklara ait ultrason belirtegleri arastirilir. Bu incelemenin diger bir adi da
genetik ultrasondur . Ancak detayli ultrason kromozom hastaliklari igin kesin tani yéntemi degildir. Down
sendromlu fetuslarin %75’inde, trizomi 13/18’li fetuslarin %90’inda ultrason bulgulari saptanabilir. Detayli
ultrason sonucu, ikili ve/veya (glu tarama testinde ¢ikan olasilik sonucu artirip azaltabilir. Kromozom
hastaliklarinin tanisinda altin standart Koryon Villus Orneklemesi (CVS) veya amniyon sivisinin alinmasi
(amniyosntez) ile elde edilen fetal hiicrelerin kromozomlarinin sayi ve yapisinin incelenmesidir.

Tek gen hastaliklari grubunda ise ailede hangi hastaligin oldugunun bilindigi gebelerde amniyon sivisi veya
plasentadan (CVS) alinan fetal huicreler molekiler tani ydntemleri ile arastirilabilir. Bugiine kadar 6000 ¢esit
tek gen hastaligi tanimlanmigtir. Dogum 6ncesi tano konulabilen grup ise oldukga az sayidadir. Nadir
durumlar diginda, tek gen hastaliklari ultrason il taninamamaktadir.

Detayli ultrasonografide ayrica bebek sayisi, gogul gebelik ise tek yumurta/gok yumurta olup olmadig,
plasentaya ait sorunlar, rahim duvari, yumurtaliklarda eslik eden kist/kitle varligi, amniyon sivisinin miktari ile
ilgili sorunlar, anne ve bebegin kan akimlari da Doppler Sonografi ile arastiriimaktadir.

Fetiisiin Detayl incelenmesinin Gerektigi Riskli Durumlar:
e Anne yagsin 35 yasin Uzerinde olmasi
Anomalili bebek dogurma éykusu
Anne/baba/ailede anomali 6ykisu
Annede seker hastaligi
Gebelikte ilag, alkol kullanimi, radyasyon alinmasi 8fazla sayida ¢ekilen grafiler)
Gebelikte gegirilen bazi enfeksiyon hastaliklari (toksoplazma, CMV, vb)
Ultrason incelenmesinde supheli durum varligi
11-14 hafta taramasinda (ikili test) veya U¢lu testte pozitif sonug varliginda yardimci test olarak
MSAFP yiksekligi
Annenin istemi
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18-23 Gebelik Hastalari Arasinda Detayli Ultrason incelenmesinde Major/Minor Yapisal Anomalilerin

Taninabilme Oranlan?
¢ Anensefali (beynin olmamasi) %100

e Spina bifida ( omurgada agiklik) %95-98

e Hidrosefali (beyin bogluklarinda sivi toplanmasi) %75

e Holoprosenfali %100

e Lissensefali nadiren

e Mikrosefali %50

e Yarik dudak %95

e Yarik damak %30-40

e Diafragma hernisi %70

e Yemek borusunda tikaniklik <%50

e Kalp anomalileri %50-60 (normal tarama ile)

e Karin duvari defektleri %95-100

e Bobrek, idrar yolu anomalileri %50-75

e Iskelet sistemi anomalileri %75-100

Tarih:......... [ooiiiin [viiiiiiin Saat
HASTANIN BILINCI AGIK ISE HASTANIN BILINCI KAPALI VE YANINDA
YASAL TEMSILCISI VAR ISE;

Hastanin Yasal Temsilci *( Vasi) veya Veli
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