PLASENTA,

UMBLIKAL KORD VE
FETALMEMBRANLAR

Plasenta fetusun normal bilyiime ve gelismeyi
devam ettirmesi i¢in olduk¢a 6nemli bir organdir.
Plasentanin gorevi; fetusa besin ve oksijen tagin-
masi, atik maddelerin fetustan uzaklagtirilmast,
bir allograft olarak fetusun rejeksiyonunun 6n-
lenmesi ve peptit ve steroid hormonlar treterek

onlar1 fetus ve annenin dolagimina salgilamaktir.

PLASENTANIN GELiSiMi

Fertilizasyondan 6 giin sonra blastokist endo-
metriuma implante olur. Blastokist i¢ hiicre kitle-
si, dig hiicre kitlesi ve stvidan olusmaktadir.i¢ hiic-
re kitlesi embryoyu olustururken dis hiicre kitlesi
trofoblastik hiicreleri olusturmaktadir. Daha son-
ra trofoblastlar endometriumu eroze ederek lakii-
ner bosluklar1 ve intervilloz bosluklar1 olusturur(
Hertig,1956 )

Plasenta olusumda progenitor trofoblast hiic-

resi villoz ve ekstravilloz trofoblasta farklilagir.

Villoz trofoblast daha sonra sinsityotrofoblasta
doniisiir. Sinsityotrofoblastlar madde alis verisini
saglayan kismi olusturur (Teasdale,1985). Ekstra-
villoz trofoblastlar ise invazyon ve proliferasyon
yapar. Invaziv ve proliferatif ekstravilloz trofob-
last vardir. Invaziv ekstravilloz trofoblastlar in-
tersitisyel ekstravilloz trofoblast ve Endovaskiiler
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ekstravilloz trofoblast olarak ikiye ayrilir (Pijnen-
borg,1980). Endovaskiiler ekstravilloz trofoblast-
lar zamanla maternal vaskiiler yapilarin duvarini
invaze ederek diisiik direngli lakiiner kan akimin

olusturur.

Ikinci haftada ilk olarak primer mezenkimal
villus olusur. Disarda bir sinsityotrofoblast taba-
kasi i¢inde sitotrofoblastlardan olusur. Sekonder
villusun ise bunlara ilave olarak ortasinda embr-
yonik mezoderm bulunur. Embryonik mezo-
dermden damarlar gelisince bu villus tersiyer vil-
lus olarak adlandirilir (Stoz,1988).

Plasental Damarlanma ve Kan akimi: Damar-
lanma umblikal kord, koryonik plate damarlar
ve villoz damarlar seklindedir. Madde alis verisi
villoz damarlar seviyesinde olmaktadir. Gebelik
ilerledik¢e plasentanin damarlanmas: artmakta-
dir. Hipoksi damarlanmay1 artirmaktadir(Flint
Porter,2000).

Plasental dolasimda trombus olusmasi fetal
kayiba neden olmaktadir( Myatt,2002). Intervil-
16z aralikta trombiisti 6nlemek i¢in trofoblastlar
ADPaz, nitrik oksit ve karbonmonoksit gibi mad-
deler salgilamaktadir (Krikun,1994).
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). In vitro fertilizasyon gebeliklerinde daha siktir(
Opyelese, 2000). Risk ¢cogul gebelikte, plasenta pre-
via varliginda ve suksentriat lob varliginda art-
maktadir( Baulies, 2007 ).

Tip 1 velamentoz insersiyo ile birlikte goriiliir-
ken tip 2 bilobar plasenta veya suksentriat plasen-
ta varliginda goriiliir.

Tani ultrasonda internal osta radyolusen ala-
nin goriilmesi ve pulse dopler ile umblikal damar-
larin izlenmesi ile konmaktadir.

Membranlarin yirtilmasiyla fetal damarlar za-
rar gormekte fetusta hizli kan kayb1 ve siniisoidal
ritim ve fetal 6liim gerceklesmektedir.

American College of Obstetricians and Gyne-
cologist (ACOG) tan1 konuldugunda 34-37 hafta
arasi planli sezaryen 6nermektedir (ACOG Com-
mittee Opinion, 2019 ).

Anahtar Kelimeler: Plasenta, umblikal kord,
invazyon,vaza previa .
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