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Polihidramniyos (veya Hidramniyos) nedir?

Polihidramniyos, bebeginizin etrafinda normalden daha fazla amniyotik sivi olmasi durumudur.
Amniyotik sivi, bebeginizi rahimde c¢evreleyen ve gebelik suresince onu koruyan ve
destekleyen "sudur". Bu, gebeligin hangi agsamasinda oldugunuza bagl olarak degerlendirilir.
Polihidramniyos, tum gebeliklerin yaklagik %1—4'Unu etkileyen oldukga yaygin bir durumdur.
Genellikle ikinci veya Uguncu trimesterde goralir ve siklikla rutin ultrason sirasinda tespit edilir.
Bircok vakada nedeni bilinmemektedir (idiyopatik) ve genellikle hafif seyreder. Ancak, bazen

diger durumlarla iligkilendirilebilir. Olasi nedenler sunlardir:

« idiyopatik (bilinmeyen neden — vakalarin yaklasik tcte biri)

» Gestasyonel diyabet (gebelik sekeri)

* Fetal yapisal anormallikler (6zellikle beyin, mide veya bobrekleri etkileyenler)

» Genetik hastaliklar (6rnegin, trisomi 21 (Down sendromu), trisomi 18 veya trisomi 13)
- ikiz gebeliklerde ikizler arasi kan transferi sendromu (TTTS)

* Fetal anemi

* Rhesus izoimmunizasyonu

 Enfeksiyonlar (6rnegin, CMV, toksoplazmoz, kizamikgik, parvovirus B19, sifiliz veya Zika)
» Maternal metabolik hastaliklar (6rnegdin, hiperkalsemi)

» Nadir genetik hastaliklar (6rnegin, Bartter sendromu)

 Bazi ilaglar (6rnegin, annede lityum kullanimi)

Polinidramniyosun daha siddetli vakalari genellikle altta yatan bir nedene sahiptir.

Polihidramniyos ile iligkilendirilen fetal anomaliler sunlar olabilir:
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* Merkezi sinir sistemi kusurlari (6rnegin, anensefali, spina bifida)

« Sindirim sistemi tikanikliklari (6rnegdin, 6zofagus veya duodenum atrezi)
* Karin duvari kusurlari

« Kalp hastaliklari * Iskelet bozukluklari (drnegin, ciicelik)

* Bobrek ve idrar yolu anomalileri

* Yarik damak ve dudak

» Kromozomal anormallikler (6rnegin, trisomi 21, 18, 13)

Ultrason, Polihidramniyos Tanisinda Nasil Yardimci Olur?

Ultrason, polihidramniyosu teghis etmek icin kullanilan ana aracgtir. Bu yontem, saglik
uzmanlarinizin amniyotik sivi miktarini dogrudan &lgmelerine olanak tanir. ki ana yéntem

kullanilir;

1. En Derin Dikey Cep (DVP): Bebek veya gobek kordonu igcermeyen en buyuk sivi cebinin
dikey derinligi ol¢ulir. DVP’nin 8 cm’den buyuk olmasi polihidramniyosu gosterir.

2. Amniyotik Sivi Indeksi (AF1): Rahim dort bolime ayrilir ve her bélimdeki en derin sivi
cebi Odlcllir. Bu Olcimler toplamda eklenir. AFI'nin 24 cm’den fazla olmasi

polihidramniyos olarak kabul edilir.

Hafif polihidramniyos en yaygin olanidir ve genellikle kendiliginden ¢ozulir. Orta veya siddetli

polihidramniyos ise ek degerlendirme ve izleme gerektirebilir.
Daha fazla test yaptirmali miyim?
Bulgulara bagli olarak, saglik uzmaniniz su testleri dnerebilir:

» Gestasyonel diyabeti kontrol etmek icin glukoz tolerans testi

» Enfeksiyonlari  kontrol etmek icin kan testleri (TORCH paneli, Zika virlsi)
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* Rhesus uyumsuzlugu igin kan grubu ve antikor taramasi

* Diger fetal anormallikler tespit edilirse genetik test veya amniyosentez
Ultrason polihidramnios hakkinda bagka ne soyleyebilir?
Ultrason ayrica sunlari da yapabilir:

- ikiz (veya gcogul) gebelikleri tespit etmek ve ortak bir plasenta paylasip paylasmadiklarini
degerlendirmek

* Olasi fetal anormallikleri tespit etmek

» Bebeginizin boyutunu ve blytmesini kontrol etmek

« intrauterin biyime kisithhgini (lUGR — bebegin beklenenden daha kiigiik olmasi)
degerlendirmek

* Fetal makrozomiyi (bebegin beklenenden daha bulylk olmasi) tespit etmek
Polihidramnios'a sahip olmak ne anlama gelir?

Hafif polihidramniyosu olan ¢ogu kadin normal gebelikler gegirir ve saglikli bebeklere sahip

olur. Ancak, polihidramniyos asagidaki riskleri artirabilir:

* Erken dogum veya zarlarin erken yirtiimasi

* Rahmin gerilmesi nedeniyle rahatsizlik veya nefes alma gugligu

* Plasenta dekolmani (plasentanin erken ayriimasi)

» GObek kordonu prolapsusu (kordonun bebegin dogumundan énce serviksin iginden kaymasi)
* Dogum sonrasi kanama

* Fetal pozisyon bozukluklari (6rnegin, makat gelisi)

» Sezaryen dogum gereksiniminin artmasi
Tedavi Hedefleri Nelerdir?

Tedavi amacinin, bebegi ve anneyi izlemek, herhangi bir rahatsizligi1 hafifletmek ve altta yatan

nedeni (eder varsa) yonetmek oldugu sdylenebilir. Tedavi, durumun siddetine bagli olarak

degisir:
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« Hafif vakalar, genellikle duzenli izleme disinda bagska bir tedavi gerektirmez.
« Siddetli vakalar, amniyotik sivi miktarini azaltmak veya erken dogumu engellemek igin tedavi

gerektirebilir.
Yaygin tedavi segcenekleri sunlardir:

« ilaclar: indomethacin veya sulindak (anti-inflamatuar ilaclar) sivi seviyelerini azaltabilir. Bu
ilaclar genellikle 32 hafta oOncesinde kullanilir ve dikkatli izleme gerektirir.
» Amniyoreduksiyon: Bir igne ile amniyotik sivinin bir kisminin alinmasi (amniyosentezle
benzer). Bu, bazen semptomlari hafifletmek veya komplikasyon riskini azaltmak igin yapilir.
Bazi durumlarda, erken dogum ihtimali varsa, bebeginizin akciger geligsimini desteklemek igin

steroid enjeksiyonlari yapilabilir.

Polihidramniosun prognozu nedir?

Hafif idiyopatik polihidramniosun prognozu genellikle mikemmeldir. Polihidramniosun bir
nedeni belirlendiginde, prognoz ¢ok daha fazla o nedene ve polihidramniosun siddet

derecesine baglidir.
Ultrason polihidramnios hakkinda bana neyi soyleyemez?

Ultrason gugclu bir aracgtir, ancak mukemmel degildir. Annenin vicut boyutu, bebegin pozisyonu
ve muayene eden kisinin deneyimi gibi faktorler dogrulugu etkileyebilir. Bazi anormallikler

gorunmeyebilir ve ultrason tim sonuglari tahmin edemez. Bu nedenle, duzenli takip 6nemlidir.
Bilmem gereken baska onemli ipuglari var mi?

e Saglik hizmeti saglayicinizdan, taramanizi yapacak kisinin deneyim seviyesini sorun.
e Prenatal goruintileme ve yuksek riskli gebeliklerde deneyimi olan bir merkezi segin.

e Sorular sormaktan ¢ekinmeyin ve randevulariniza bir destek kisisi getirin.

« Unutmayin, bu taniyr alan birgok kadin saglikli gebelikler gecirmektedir.
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Baska hangi sorulari sormaliyim?
» Tani ne kadar kesin?

* Polihidramniyos hafif, orta veya siddetli mi?

» Sadece polihidramniyos var mi, yoksa baska sorunlar da mevcut mu?
» Bebegim normal sekilde buyuyor mu?

» Daha fazla test veya daha sik ultrasona ihtiya¢ duyacak miyim?

* Bu durum dogumumu nasil etkiler?

* Yasam tarzimda herhangi bir degisiklik yapmam gerekir mi?

* Bir sorun oldugunu gosteren hangi belirtileri izlemeliyim?

Feragatname:

[Bu brosurin / web sitemizin] igerigi yalnizca genel bilgi saglamak amaciyla sunulmustur. Bu,
glvenebileceginiz tibbi tavsiye anlamina gelmez. [Bu brosirde / web sitemizde] bulunan
icerige dayanarak herhangi bir islem yapmadan 6nce, bireysel durumunuza iliskin profesyonel
veya uzman tibbi tavsiye almaniz gerekmektedir. [Broslriumuizin / web sitemizin] icerigini
glncellemek i¢cin makul ¢abalar sarf etmemize ragmen, icerigin dogru, eksiksiz veya gincel

olduguna dair herhangi bir agik ya da zimni garanti, taahhtt veya beyanat vermemekteyiz.
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