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Obstetrik kanamalar halen maternal mortalite ve morbiditenin énde gelen neden-
lerinden biridir ve obstetrisyen igin birgok tan1 ve tedavi ikilemine neden olmak-
tadir. Ultrason (USG), antepartum donemde fetal ve plasental goriintiilemenin te-
melini olugturur. Bununla birlikte, son yillarda USG teknolojisindeki gelismelere
ragmen, kanamay1 saptamada USG'nin tanisal hassasiyeti hala diisiiktiir ve 6nemli
oOlgiide gelismemistir. Manyetik rezonans goriintiileme (MRG), gebelik sirasinda
bir¢ok patolojide USGden sonug alinamadiginda giderek daha fazla kullanilmaya
baslanmistir. MRG, multiplanar goriintiileme, genis bir goriis alani, yiiksek yu-
musak doku kontrasti ve kan iiriinlerini saptamada yiiksek duyarlilik sunar. int-
rauterin kanamayi saptamada USGden daha iistiindiir(1). Kontrastl bilgisayar-
I1 tomografi (BT) ise intravenoz kontrast madde ekstravazasyonunu saptayarak
onemli bir arteriyel kanamanin anatomik yerini dogru bir sekilde gosterebilir.

Ancak gebelik doneminde bu modalitelerin giivenligi hakkinda kaygilar, ge-
nellikle yararli tan: testlerinden gereksiz olarak kaginilmasina neden olmaktadir.
Amerikan Kadin Dogum ve Jinekologlar Obstetrik Uygulama Komitesi (ACOG),
hamilelik ve emzirme déneminde tanisal goriintiileme prosediirleri hakkinda
asagidaki onerileri yapar(2):

« Ultrasonografi (USG) ve manyetik rezonans goriintiileme (MRG) gebelerde
herhangi bir risk olusturmadig1 icin tercih edilen goriintilleme teknikleridir,
ancak olcili bir sekilde kullanilmali ve kullanimin ilgili bir klinik soruyu ce-
vaplamasi veya hastaya tibbi yarar saglamasi beklenildiginde kullanilmalidur.

o Gebelikte radyografi, bilgisayarli tomografi veya niikleer tip goriintiileme tek-
nikleri yoluyla radyasyona maruz kalma, birkag istisnai durum diginda, fetal
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noz kontrast maddenin ekstravazasyonu ile arteryal kanamanin anatomik yerini
gosterebilir. BT uterus atonisi, puerperal genital hematom ve uterus riiptiirii gibi

postpartum kanamanin nedenini ayirt etmek i¢in yararl olabilir.
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