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TEKRARLAYAN GEBELIiK KAYIPLARINA YAKLASIM

Mustafa TAS!

TANIM

Art arda en az iki defa ya da daha fazla kez klinik olarak tanimlanan yirminci
hafta 6ncesinde gebeligin sonlanmas1 durumu olarak tanimlanan tekrarlayan ge-
belik kayb:1 (TGK) iireme ¢agindaki kadinlarin sik karsilagilan problemlerinden
biridir. Bu tanim ektopik, molar ve biyokimyasal gebelikleri kapsamaz. TGK pri-
mer ve sekonder olarak iki gruba ayrilir. Tekrarlayan gebelik kayb1 canli dogumu
takiben gelisirse sekonder, hi¢ canli dogumla sonuglanan gebelik 6ykiisii yoksa
primer tekrarlayan gebelik kaybi olarak isimlendirilir. Sekonder TGK daha iyi
prognoza sahiptir (1).

INSIDANS

TGK gebelik planlayan kadinlarin yaklasik %3-5"ini etkiler. Sporadik gebelik
kaybi ultrasonografik ve histopatolojik olarak taninmis tiim gebeliklerin %15’inde
izlenmektedir. Gebelerin yaklasik %5’inde ardisik iki gebelik kaybi, %1’inde ise ii¢
veya licten fazla sayida gebelik kaybi olusabilir. Tim gebeliklerde diisiik yapma
riski % 22 ile % 57 arasinda degismektedir ve bu oran 6-10 haftada % 15, 10.gebe-
lik haftas1 sonrasinda ise % 2-3% diismektedir (2,3).

RISK FAKTORLERI VE ETYOLOJI

TGK vakalarinin %50’sinde bilinen bir etyoloji vardir ve bu grubun tedavisi
yapilabilmektedir. Genel olarak yaygin sekilde kabul edilen nedenler anatomik,
immiinolojik, genetik, endokrin, enfeksiy6z, trombofilik ve gevresel faktorlerdir.
Gebelik kaybi riski anne yas1 ve paritesi ile artar, 35 yasin altindakilerde %19 ve
35 yasin iizerindeki hastalarda % 47’ye ¢ikar. Bununla birlikte, TGK riski bir dii-
stikten sonra % 14-21'den % 24-29a ve {i¢ diisiikten sonra % 31-33% yiikselir. TGK
oOykiisii olan kadinlarin tanisi icin tam bir tibbi, cerrahi, genetik, aile dykiisii ve
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degerlendirilmesi faydali olabilir. Bu ekibe kadin dogum uzmanlari, tibbi genetik
uzmanlari, romatologlar, hematologlar, immiinologlar dahil edilmelidir. TGK yo-
netimi biiylik 6l¢iide TGK’nin altinda yatan neden tarafindan belirlenir ve sekil
elir. Tani1 ve tedavinin her asamasinda, giftlerin sosyal ve psikolojik agidan destek-

lenmesi 6nemlidir.
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