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Bölüm 11

SEZARYEN SKAR GEBELİKLERİNİN YÖNETİMİ

İlker ÇAKIR1

GIRIŞ

Embriyonun endometrial kavite dışarısında yerleşimi ektopik gebelik olarak 
tanımlanmaktadır1. Ektopik gebelik 1970’lerde tüm gebeliklerin %0.5’ini oluştur-
makta iken günümüzde bu oran %2’ye kadar yükselmiştir2. Bu yükselişe rağmen 
insan koryonik gonadotropinin (hCG) ß subunitinin kantitatif ölçümünün rutin 
kullanıma girmesi ve transvajinal ultrasonografinin kullanımının yaygınlaşması 
ile ektopik gebeliğe bağlı ölüm oranlarında ciddi azalma söz konusudur3.

Ektopik gebeliklerin yaklaşık %95’i fallop tüplerine yerleşir4. Tubal ektopik ge-
belik dışında servikal, sezaryen skar, abdominal, kornual, overyan ektopik gebelik 
formları da mevcuttur5. Non tubal ektopik gebeliklerin bir formu olan sezaryen 
skar gebeliğinin insidansı 1/1800-1/2000 olarak bildirilmiştir4. Ancak sezaryen 
ile doğum oranlarının artması ile sezaryen skar gebeliklerinin insidansı giderek 
artmaktadır6. Sezaryen haricindeki diğer risk faktörleri; küretaj, myomektomi, 
operatif histereskopi, plasentanın elle halası, in-vitro fertilizasyon, ektopik gebelik 
öyküsü sayılabilir6–8. Sezaryen skar gebeliğini açıklayabilecek en muhtemel meka-
nizma; sezaryen skarı ile endometrial kavite arasında oluşan mikrotubül yolu ile 
myometriuma invazyonun olmasıdır9.

KLINIK PREZENTASYON VE TANISAL DEĞERLENDIRME

Hastaların %30’u asemptomatik olabileceği gibi semptomatik hastalarda kli-
nik prezentasyon ağrılı veya ağrısız hafif vajinal kanamadan uterin rüptürün bir 
göstergesi olan akut batın ve hemodinamik şoka kadar değişebilmektedir6.

Adet gecikmesi ve vajinal kanaması olan üreme çağındaki tüm kadınlarda ilk 
bakılması gereken gebelik testidir. Gebeliğin belirlenmesinden sonra gebeliğin 
yerinin tespiti için ilk olarak trans-vajinal ultrasonografi(TV-USG) tercih edilir9. 
Sezaryen ile doğum öyküsü olması, uterus ön ve alt segmentte yerleşmiş gestasyo-
nel kesenin izlenmesi sezaryen skar gebeliği için şüphe uyandırıcıdır10. Sezaryen 
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hastalarda ilk tedavi seçeneği olarak karşımızı çıkmaktadır18,31,36,63–65. Hastanede 
yatış süresinin uzun olması, cerrahi kesinin büyük olması, iyileşme süresinin 
uzun olması ve bir sonraki gebelikte plasenta akreata riskini artırması dezavan-
tajlarıdır66,67.

l) Tekrarlayan odaklanmış yüksek yoğunluklu ultrasonografik 
ablasyon

Termal ablasyon çalışma temeline dayanan yeni uygulanmaya başlanan bir te-
davi yöntemidir. Literatürde 16 hastanın uygulandığı tek çalışmada %100 başarı 
sağlanmış ve komplikasyon gelişmemiştir68.

SONUÇ

Dünya çapında sezaryen oranlarının artışına bağlı olarak sezaryen skar ge-
beliklerinin de görülme sıklığı artmaktadır. Sezaryen geçmişi olan gebelerin ilk 
trimester kontrollerinde gebelik kesesinin uterus içerisindeki yerleşimi dikkatlice 
incelenmelidir. Alt uterin segment yerleşimli gebeliklerde sezaryen skar gebeliği 
ön planda düşünülmelidir.

Sezaryen skar gebeliklerinin tedavisi için herhangi bir konsensus sağlanama-
mıştır. Hastaların klinik durumu asemptomatik durumdan hemorajik şok tab-
losuna kadar değişebileceğinden dolayı tedavi şekli; hastanın klinik durumuna, 
fertilite beklentisine, gebelik haftasına, ekipman durumuna, klinisyenin cerrahi 
ve medikal deneyimine göre bireyselleştirilmelidir.
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