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KISALTMALAR

ACOG: American College of Obstericans and Gynecologists
AFC: Antral folikül sayısı
AMH: Anti-Mülleriyan Hormon
ANA: Antinükleer Antikoru
APC: Aktive Protein c
APL: Anti-fosfolipit antikor
APS: Antifosfolipid sendromu
ASRM: Amerikan Üreme Tıbbı Derneği
AT-III: Antitrombin III
BMİ: Beden kitle indeksi
E2 Estradiol
ESHRE: The european society of human reproduction and embryology
FSH: Folikül uyarıcı hormon
FVL: Faktör V Leiden
HLA: Human Leukocyte Antigen
HSG: Histerosalpingografi
IGFBP: Glikodelin ve İnsülin Benzeri Büyüme Faktörü Bağlayıcı Protein
IPI: İki gebelik arasındaki süre
IVF: İn-vitro fertilizasyon
LFY: Luteal Faz Yetmezliği
LH: Lüteinizan Hormon
MHC: Major Histokompatibilite Kompleksi
MTHFR: Metiltetrahidrofolat redüktaz
NK: Naturel killer
MRG : Manyetik Rezonans görüntüleme
PAI—1: Plazminojen Aktivatör İnhibitör—1
PCOS: Polikistik Over Sendromu
PGD: Preimplantasyon genetik tanı
PRL: Prolaktin
RCOG: Royal College of Obstetricians and Gynaecologists
T3: Triiodotironin
T4: Tiroksin
TGK: Tekrarlayan gebelik kaybı
TPO: Tiroid peroksidaz
TSH: Trioid stimulan hormon
TVS: Transvajinal ultrasonografi
USG: Ultrasonografi
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