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Halk

* Anne aday1 2 canli oldugu i¢in 2 kisilik yemek
yemelidir.

* Hamile kadin aserdigi gidayi tiikketmezse bebegin
bir uzvu eksik olur



Halk

* Kollarinizi havaya kaldirip, esnetmek kordonun
bebegin boynuna dolanip, diismesine neden olur

* Bagirsak ve ko¢ yumurtasi yiyen kadinin dogacak
¢ocugunun pipisi ve hayalar1 buyuk olur...



Cinsiyet Kavgalari

* Tandira konulan hamur sertlesirse dogacak ¢ocuk
erkek, sertlesmezse kiz olur...
- Bir sacin ustiine dokiilen sapin sekli sivri olursa
cocuk erkek, yuvarlak olursa kiz olur...
- Pismis yumurta ikiye kesildiginde ortasi1 ¢ukur
olursa dogacak ¢ocuk kiz, ortas1 dolgun olursa
dogacak ¢ocuk erkek olur...
- Eks1 y1yen kadin kiz ¢ocuk, tatli yiyen kadin ise,
erkek cocuk dogurur...
- Bir tastan suyu kepgeyle i¢cen kadinin ¢ocugu kiz
olur derler...



“Hamilelik 9 ay stirer”

* Son adet tarthine 7 giin eklenir ve aydan 3 cikarilir.
21 Kasim + 7 = 28 Kasim

11. ay (Kasim) — 3 = 8. ay (Agustos)

2014 + 1 y11=2015

28.8.2015

* Dogum tarithinin tutma olasilig1 %70 civarindadir.

* Ayrica %10 1thtimalle bazi anne adaylarinin ¢esith
nedenlerle erken dogum yapar.


http://jinekoloji.com/gebeligin-8-ayinda-bebek

“Gebelikte cinsel iliski bebege zarar
verir”

e Iliskinin bebege de herhangi bir zarari
bulunmamaktadir.

* Sadece anne adayinin dusuk ve erken dogum riski
varsa cinsel hayat kisitlanair.



“>Gebelikte sa¢ boyatmak ve makyayj
yapmak bebege zarar verir”

» Gebelikte genel olarak kimyasallardan uzak
durulmal.

* Gebeligin 3. ayindan sonra sa¢ boyatmanin sakincali
olmadig1 ortaya koyulmustur.

* Makyaj maddelerinde 1se minimal dozda kullanildig:
miuiddetce bir sakinca gorilmemektedir.



“Hamileyken spor yapilmaz”

* Bu donemde agir ve zorlu sporlar yapilmamalidr.

* Gebelikte hareketsizlik, hem anne adayinin hem
de bebegin hayati i¢in risklidir.

* Duzenli yurtiyus, yuzme ve hafif egzersizler
onerilmektedir.



“Hamileyken ucaga binmek dusuge
neden olabilir”

* Gebelikte seyahat sakincali degildir.

* Ancak kisa mesafeler, en fazla 2 saat siirecek
arabal1 yolculuklar ve mumkiinse ugak
yolculugu tercih edilmelidir.

* Uzun sureli u¢ak yolculuklarinda aralikli
hareket yapilmalidr.



“Dedektorlerden gecmek
zararhdir”

» Icinden gecilen dedektdrler metal tespiti icin
olup, X 1s1n1 1cermez ve bebege zarar vermez.



“Gebelikte jinekolojik muayene
zararhdir!”

* Hig¢bir yakinma olmasa bile gebeye, kadin-
dogum doktoruna 1lk basvurdugu zaman genel bir
jinekolojik muayene yapilmasinda fayda vardar.

* Jinekolojik muayene dustik riskini artirmaz.



“Gebelikte ilk aylarda gorilen leke
tarzi1 kanamalar olagan sayilabilir!”

e [lk 3 ayda goriilen kanamalar diisiik tehlikesi
belirteci olabilecegi icin mutlaka Kadin-Dogum
Uzmanina basvurarak ultrasonografi ile bebegin
gelisimi 1le 1lgili bilgl almak gerekmektedir.



“Tum gebelik boyunca gebelerin
vitamin haplar1 almasi gereklidir!”

* Gebelikte baz1 6zel durumlar hari¢ diizenl
vitamin kullanimina gerek yoktur.

* Ditizenli beslenmek, gebelik donemi1 boyunca
thtiya¢ duyulan vitaminlerin tiimii 1¢in yeterhidir.

* Siddetli bulant1 ve kusmalarda ve iler1 derecede
beslenme yetersizligi gosteren gebelerde 1se

diuzenl1 beslenme tavsiyelerine ek olarak vitamin
tedavisi gerekebilir.



“>Gebelikte tuz kisitlamasi
gereklidir!”

* Gebelikte viicutta s1v1 tutulmasi gebeligin
normal seyrinin bir pargasidir.

* 20. haftadan sonra ortaya c¢ikan ve yuksek
tansiyon ve 0demle kendini belli eden
Preeklampside ani kilo alimi1 ve s1v1 tutulmasi
tuz alimiyla 1lgili degildir.

* Gebelerin yemeklerine normal sinirlarda tuz
katmalarinda bir sakinca yoktur.



Proteinuri

Proteintiri

Preeklampsi sadece HIPERTANSIF bir durum degil,
multisistemik bir sendrom

Proteiniiri, bu sendromik durumu test etmenin
geleneksel bir yontemiydi — Ancak bazi olgularda
proteiniiri olmaksizin eklampsi ya da siddetli
preeklampsi goriilebiliyor. — Proteiniiri miktari ile
maternal veya fetal sonuclar arasinda giiclii bir

korel

Pree

lasyon saptanamiyor.
Klampsi olarak siniflandirmak i¢in proteiniiri sart

degi!

; tiim sistemik belirt1 ve bulgular kullanilmali



Hipertansiyon (140-159/90-109 mmHg 4 saat
arayla veya >160/110 birka¢ dakika arayla)
+

Sistemik Tutulum (bir bulgu yeterli)

Proteinuri
spot idrar protein/kreatinin >0.3
Trombositopeni
Platelet <100000 /dI
Karaciger fonksiyon bozuklugu
Renal yetmezlik
Kreatinin >1.1 mg/dL
Pulmoner 6dem
Serebral veya gorsel semptomlar



USG

DSO; hamilelik boyunca:

11-14. gebelik haftasinda bebegin Down
Sendromu acgisindan degerlendirilmesi (1kili
kombine test, ense kalinligi testi),

22. haftada bebegin anatomisinin
degerlendirilmesi (ayrintili-detayli ultrason),

30. haftada gelisme geriligine bakilmasi ve

36. haftada genel degerlendirme olmak tlizere
hamilelik boyunca 4 ultrason takib1 oneriyor.

Fazla sayida ultrason takibi nedeniyle bebekte
bazi risk artislarinin (ses dalgalarinin bebek
uzerine etkisi) olusabilecegine dair veriler artiyor.




USG

* Avustralyal arastirmacilar 3.000 kadim
Inceledi ve 18-38 haftalik gebeligin sik
ultrason taramasinin diisiik dogum agirligina,

* Doppler ultrasonografi yapilmis olan
bebeklerin, tarama almayan bebeklerden daha
disuk bir dogum agirligina sahip olduklarini.



USG

* Vajinal ultrasona maruz birakildiginda iki kat
daha sik konusma problemi

* Sik USG gecikmis konusmaya neden
olabilecegini

* Isvec'te yapilan calisma solaklikta %32 artis



X-RAY

« 2-8 . Hafta organogenezis

« 10-17. Hafta SSS terotogenez riski



X-Ray

Radyasyona bagli fetal risk <5 rad dozlar i¢in
ithmal edilebilir.

Bu doz gebelik boyunca toplam birikmis dozdur.

Karin ve pelvis bolgesinin kursun yelekle
ortiilmesi

Goruntileme dilim sayisini1 azaltmak



X-Ray

Servikal <1 rad

Gogis (iki yandan) 0.05 rad
AP pelvis <1 rad

Kalca 0.2 rad

Bas BT <1 rad

Gogiis BT <1 rad
Torako-lomber BT 3.5 rad



MR

* Raporlanmis bir yan etk yok

* Ancak kullanilan kontrast maddelerin hayvan
deneylerinde morbidite-mortalite nedeni
olsada, insan tizerine yeterli calisma yok



Tanisal Periton Lavaji-Laparotomi

TPL<USG
Supraumblikal yaklasim

Laparotomi endikasyonu normal insanlarla
ayni

Fetiist riske atar diye cerrahiden kagcinmamak
gerekir



Gebelikte Ilaclar !!?

 FDA (Food and Drug Administration ) gebelik

icin ila¢ kullanimini 5 kategoriye ayirmastir.

» Ancak, bu kategorilerin bir defalik kullanimin
giivenirligini  belirlemek icin smirli  degeri

vardir.

26



Kontrolli ¢alismalarla ilacin fetiis icin bir risk olusturdugu gosterilememistir.

Hayvan calismalarinda ilacin fetiis igin bir risk olusturdugu gdosterilememistir ve gebelerde
kontrollu calismalar yapilmamustir.

Hayvan calismalarinda bir yan etki ortaya ¢cikmistir ama gebede fetiis i¢in bir risk oldugu
gosterilememistir.

Hayvan calismalarinda fetiis lizerinde bir yan etki oldugu gosterilmistir ve gebelerde
kontrollu ¢alismalar yapilmamistir ama olas1 yararlar, olasi risklere ragmen, ilacin gebe
kadinlarda kullanilmasini hakl kilabilir.

Arastirma veya pazarlama deneyimlerinden ya da insanlardaki ¢alismalardan elde edilen yan
etki verilerine gore ilacin insan fetiisii i¢in risk olusturdugu yoniinde kanitlar vardir ama olasi
yararlar, olasi risklere ragmen, ilacin gebe kadinlarda kullanilmasini hakli kilabilir.

Hayvan ya da insanlardaki calismalar fetal anormallikler gdstermistir ve/veya arastirma ya da
pazarlama deneyimlerinden elde edilen yan etki verilerine gore ilacin insan fetiisii i¢in risk
olusturdugu yoniinde kanitlar vardir ve so6z konusu riskler, ilacin gebe kadinlarda
kullanilmasinin olas1 yararlarindan acikca daha fazladir.



Ne Zaman Sedo-Analjezi ?

* Gebelerin % 6-7°s1 gebelik esnasinda travma

gCCITIT.

* Bu yaralanmalarin %50’°sinde agrili girisimsel

islem gereKir.

28



Ketamin

 Kas tonusunu artirir. Uterin kontraksiyon !11? Erken gebelik
ve 2 mg/kg < dozlarda.

« Metarnal kan basinci ve hizim1 % 20-30 artirir, HT gebede !!

« Gebelik kategorisi B

29



Propofol

» Hayvan calismalarinda teratojenik etkisi yok.

* Gebelik sirasinda maruz kalmanin major veya
minor malformasyonlara yol actigina dair bir
kanit yok.

» Gebelik kategorisi B



Benzodiazepinler

Dokuz calismay1 (1051013 gebe birey) icine alan bir
meta analizde,

Terotojenik riskte fazla bir artis yok (Odss ratio: 1.07)

En fazla komplikasyon; oral creft (yarik damak-
dudak).

Gebelik kategorisi Midazolam i¢in C
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Opioid

* Herhangi bir opioide gebelik sirasinda maruz
kalmanin major veya minér malformasyonlara
yol actigina dair bir kanit yok.

» Gebelik kategorisi C



Barbituratlar

 Uzun siireli ve vyiikksek dozlarda kullanimda
(Epilepsi hastalar1) konjenital malformasyon riski ?
Kesin kanit yok.

* Metoheksidal-B, Tiopental-C, Pentobarbital-D




Sonugc

* Bilmiyorsak bir bilene sormak

* Kaynaklari masada hazir tutmak
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