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* Intrauterin Gelisme Geriligi (IJUGR): Tahmini fetal agirlik <10.persentil
* intrauterin fetal kayip, neonatal mortalite ve morbidite ile iliskili

e Fetal buyume tayini: biyometrik parametreler
 BPD, HC, AC, FL (gestasyonel haftanin netligi?)

* Fetal Transvers Serebellar Cap (TCD)
e Gestasyonel hafta belirlenmesi

* IUGR’li fetuslarin saptanmasina katkisi ile ilgili cok sayida yayin mevcut



» Saglikli fetislerde transvers serebellar ¢cap gestasyonel hafta ile korele

* JUGR’nin kompleks ve multifaktoriyel patogenezine bagli olarak sonuclar
celiskili

* Bazi calismalar gestasyonel yas belirlemede TCD nin glvenilirligini
desteklerken, bazi calismalar IUGR nin ciddiyeti ile orantili serebellum
boyutlarinda kiculme oldugunu 6ne stirmektedir



Amac

* [UGR’li fetlislerde Transvers serebellar cap (TCD) ve TCD/AC oranin klinik
dneminin incelenmesi

* Gebelik haftasi ile iliskisi
* Neonatal sonuglar (dogum kilosu, dogum haftasi, apgar, kord pH) ile iliskisi



Materyal&Metod

e Zekai Tahir Burak EAH Perinatoloji klinigine basvuran 30 IUGR ve 40
saglikli kontrol iceren toplam 70 hasta

* Prospektif calisma

* SAT, CRL konfirmasyonu

* IJUGR grubu: tahmini fetal agirlik <3.persentil,

e Cogul gebelikler, fetal konjenital anomali saptanan hastalar dislandi

e Biyometrik 6lciimler (BPD, AC, FL)
* Transvers serebellar ¢cap (TCD) (mm ve persentil)
 TCD/AC






Sonugclar

IUGR ve kontrol grubu arasinda yas, gravida, parite, ve gestasyonel yas acisindan
farklihk yok

- »
- IUGR grup (n=30) Kontrol grup (n=40) P degeri™
Yas 27.947.00 27.116.21 0.299
m 1.0 [1.0-7.0] 2.0 [1.0-6.0] 0.616
n 0.0 [0.0-3.0] 0.0 [0.0-3.0] 0.228
32.26+3.25 31.97+3.03 0.747

Table 1. Comparision of characteristics in the two study groups
*P < .05 indicates significant difference. Data are expressed as median, (min — max); mean + standard deviation



IUGR ve kontrol gruplarinda TCD ve TCD/AC oranlarinin karsilastiriimasi

(N=70) | pdeger

IUGR (n=30) Kontrol (n=40)

TCD (mm) 37,0[27,0-47,2] 42,0 [28,0-48,5] 7=-2,133
23,0 [1,0-75,0] 68 [5,3-93,0] Z=-4,179
p=0,000

TCD/AC 0,15+0,01 0,14+0,01 t=2,148
p=0,033

*P < .05 indicates significant difference. Data are expressed as median, (min —max); mean + standard deviation
TCD: transvers cerebellar diameter, BPD:biparietal diameter, IUGR:intrauterine growth restriction

e TCD degerleri IUGR li fetuslarda kontrol grubuna gore daha dusuk, fakat
normal sinirlarda (%17 hasta da TCD <10.p)
e TCD/AC orani IUGR grubunda, anlamli olarak artmis



korelasyon* Gestasyonel yas

IUGR (n=30) kontrol grup (n=40)
r 0,088 0,316
P 0,646 0,029
r 0,853 0,873

0,000 0,000

Jormal“dag asantpola gec nin iligkilerinin incelenmesinde “Pearson”; normal dagilima sahip olmayan iki nicel degiskenin iligkilerinin incele
“Spearman” korelasyon katsayisi kullaniimistir.

*P < .05 indicates significant difference

TCD: transvers cerebellar diameter, AC:abdominal diameter, IUGR:intrauterine growth restriction

* Her iki grupta Gestasyonel hafta ile TCD arasinda pozitif glicli ve anlamli korelasyon
* |UGR grubunda TCD/AC orani ile gestasyonel hafta arasinda korelasyon yok



ROC analizinde TCD/AC= 0.15 cut off alindiginda
IUGR prediksiyonunda sensitivite %63
spesifisite %62

ROC Curve
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(n=16) (n=14)

Dogum kilosu 1630 (790-2745) 1475 (780-2330) p=0,10
34 (26-36) 32 (26-36) p=0,22
6 6 p=0,68
g g p=0,38

Kordon pH 7,3 7,25 p=0,07

 TCD/AC >= 0.15 olan hastalarda, dogum agirhigi, dogum haftasi ve
kord pH’si daha disuk saptandi




Tartisma

* Transvers serebellar cap (TCD), hem saglkli hem de IUGR’li fetuslarda
gestasyonel hafta ile korele olarak artmaktadir

* [UGR grubunda ortalama TCD, kontrol grubuna gore daha klicuk olctlse de
normal sinirlar icerisindedir

* Sonuclar, TCD'nin IUGR'deki beyin koruyucu etki nedeniyle normal aralikta
olacagini ve gebelik yasinin tahmini icin kullanilabilecegini belirten bazi
vayinlari desteklemektedir.



* TCD/AC orani gestasyonel haftasi net olarak bilinmeyen anormal blyliime
siphesi olan fetlslerin taninmasinda, haftadan bagimsiz olarak yardimci
bir parametre olarak kullanilabilir

» TCD/AC orani Ust sinirin Gzerinde olmasi, fetal ve plasental doppler
incelemesi gibi ileri arastirma icin endikasyon olabilir ve neonatal sonuc
prediksiyonunda yardimci olabilir

* Daha fazla sayida hasta ile yapilan calismalara ihtiyag vardir
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