POSTTERM DOGUM

Doguma kadar izlenen siire¢ ve dogum za-
manlamas1 perinatal sonuglar i¢in 6nemli bir
belirleyicidir. Uzun zamandir postterm gebelik-
lerin perinatal mortaliteyi arttirdig1 bilinmesine
ragmen fetal izlemin hangi haftalarda baslayacag:
ve dogum zamanlamasi hala tartismalidir.Bu bo-
limde postterm gebeliklerin takibindeki riskler,
dogum indiiksiyonu, intrapartum yonetim, olasi
maternal, fetal ve neonatal komplikasyonlar 6zet-
lenmistir.

TANIMLAR

Son adet tarihinden itibaren 42 0/7 gebelik
haftasina (294 giin) ulagan veya bu haftay1 gecen
gebelikler post-term gebelik olarak isimlendirilir.
(1) Term gebelikler ise kendi igerisinde; 41 0/7
ile 41 6/7 aras1 geg-term gebelik, 39 0/7 ile 40 6/7
full-term, 37 0/7 ile 38 6/7 aras1 erken-term gebe-
lik olarak siniflandirilmaktadir.(2)

PREVELANS

Amerika Birlesik Devletlerinde dogum veri-
lerine gore gebeliklerin %0.33” i 42 hafta %6,25
i ise 41 hafta ve 6tesinde dogmaktadir.(3) 13 Av-
rupa iilkesini kapsayan 42 hafta ve iizeri dogum
oranlarini arastiran bir ¢calismada ise kita genelin-
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de postterm dogum oranlar1 farklilik gostermek-
tedir. Avusturya ve Belgika’da bu oran sirasiyla
yiizde 0.4 ile 0.6 iken, Isvigre ve Danimarka’ da
yiizde 7.5 ile 8.1 olarak bildirilmistir.(4) Prevalansi
etkileyen en 6nemli faktorlerden biri gebelik ya-
sinin erken ultrasonografik degerlendirilmesinin
yapilip yapilmadigidir.

Whitworth ve arkadaslarinin 2015 yilinda
yapmis olduklari metaanalizde, dogum indiik-
siyon oranlarinin, gebelik yas1 erken ultrason ile
hesaplanan grupta, son adet tarihi ile hesaplanan
gruba gore %40 daha az oldugu gosterilmistir.
(18/1000” e karst 31/1000) (5) Toplumdaki pri-
migravid gebelik orani, sosyoekonomik durum,
yas, planli sezaryen ile dogumlar, rutin dogum
indiiksiyonu, gebelik komplikasyonu olan kadin
say1s1 prevalansi etkileyen diger faktorler arasinda
gosterilebilir.

ETiYOLOJi

Postterm gebeliklerin biiytik bir kisminda
bilinen bir neden yoktur. Nulliparite,ileri ma-
ternal yas, postterm gebelik oykiisii, erkek fetiis
ve maternal obezite gibi, gozlemsel ¢aligmalarla
desteklenen birgok risk faktorii bildirilmistir. (6-
10) Ikiz caligmalari, genetik yatkinhgin ge¢-term
ve post-term gebelik riskini %23-30 artirdigini
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liklerine neden olanuterin hiperstimiilasyon ris-
kini artirdig1 goriilmustiir(54)

Intrapartum Yénetim

Postterm fetiisler, intrapartum fetal kalp hizi
anormallikleri agisindan yiiksek risk altindadirlar.
Bu nedenle postterm tanili gebeler dogum eylemi-
ninbaslangicindanitibarenhastanedetakipedilme-
lidirler. Birgok yazar aktif dogum eyleminde siirek-
li fetal kalp monitdrizasyonunu 6nermektedirler.
Mekonyum aspirasyon sendromu(MAS), me-
konyumla boyali amniyotik sivi (MBAS) ile do-
gan bebeklerde, hafif takipne ve dispneden agir
solunum yetmezligi veya persistan pulmoner hi-
pertansiyona kadar degisen farkl klinik tablolar1
kapsamaktadir.Gebelik haftas: ilerledikge, ozel-
likle 37 haftadan sonra MBAS orani 6nemli dere-
cede artmaktadir. MBAS’a 37. gebelik haftasinda
dogan bebeklerde %3, 40. Haftada doganlarda
%13, 42. Haftadan sonra doganlarda %18 ora-
ninda rastlanmaktadir.(55)MAS ise mekonyum
boyali amniyon sivi (MBAS) ile dogan bebekle-
rin yaklagik yiizde 2 ila 10’unda goriilmektedir.
(56) MAS yenidogan donemi hastalig1 olmasina
ragmen, akut dénem atlatildiktan sonra da uzun
donemde ciddi solunum sistemi problemlerine
neden olmaktadir.Bu nedenle ozellikle dogum
eyleminin erken dénemlerinde koyu MBAS s1visi
olan nulliparlarda, bagarili bir vaginal dogum ola-
silig1 azalmistir. Bu grup hastalarda oksitosin ile
dogum indiiksiyonu yerine, sezaryen daha dogru
bir tercih olacaktir.

Post-term gebeliklerin yonetiminde

sezaryen sonrasl vajinal dogum

Onceki dogumu sezaryen ile olup, vaginal
dogum arzusu olan gebelerdesezaryen sonrasi
vajinal dogum(SSVD), anne ve yenidogan morbi-
ditesinde azalma ile iligkili bulunmustur. Bunun-
la beraber, gegirilmis sezaryen Gykiisii olmayan
gebeliklerde oldugu gibi, gebelik haftasi arttik¢a
SSVDbasarisizlik orani artmaktadir. Coassolo ve
arkadaslar1 40 hafta ve 6ncesinde SSVD basari-
s1zlik orani %22 iken, 41 hafta ve sonrasinda bu
oranin %35.4” lere kadar ¢iktigini bildirmislerdir.
(57) Vajinal dogum o6ykiisii olmayan postterm

gebelerde sezaryen sonrasi vajinal dogumun bir
secenek oldugu, ancak bu gebelerde eylem basa-
risizig1 ve uterus riiptiiri ile ilgili riskler ayrintili
bir sekilde anlatilmalidir.

Postterm Gebeligin Tekrarlama Riski

Farkli ¢aligmalarda, 6nceki gebeliginde post-
term gebelik Oykiisii olan kadinlarda, bir sonraki
gebeliginde postterm gebelik riski 2 ile 4 kat ara-
sindadegismektedir. Hollanda perinatal kayitlari-
n1 inceleyen bir ¢aligmada, 37-43 hafta arasinda
ilk dogumlarin1 yapmis ve sonrasinda tekrar te-
kil gebeligi olan kadinlarin postterm gebelik tek-
rarlama riski degerlendirilmistir.ilk gebeliginde
postterm gebelik 6ykiisii olan gebelerin ikinci ge-
beliginde postterm gebelik oran1 %15 olarak bil-
dirilmistir. (58-59)
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