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Ozet

Summary

Fetal yapilarin prenatal analizi, fetal biiyiime ve gestas-
yonel yas hakkinda bilgi verir. Calismamizda fetal donem
boyunca fetuslarda alt ekstiremite morfolojine ait yapilarin in-
celenmesi morfometrik degerlerinin aragtirilmast amaglandh.
Yaslart 10-40 gebelik haftasi yasi arasinda degisen 53 tane
(erkek:33 , kiz:20 ) insan fetusunda ¢alisildi. Olgularda alt ek-
stiremiteye ait crista iliaca genisligi, uyluk uzunlugu, bacak
uzunlugu, diz kondil genisligi ve ayak uzunlugu mesafeleri
ol¢iildii. Fetal donemde alinan biitiin parametrneler ile gebelik
haftasi yasi (PMW) arasinda pozitif yonde anlamly iligki
oldugu tespit edildi (p<0.001). Alt extremiteyle ilgili fetal
parametreler arasindaki iligki istatistiksel acidan énemlidir, bu
sonuglar ise, anatomide, adli tipta, fetopatolojide, t1bbi gériin-
tiilemede, obstetri ve pediatride yararli olacagi kanaatindeyiz.

Anahtar Kelimeler: Alt extremite, Fetal donem, Fetal gelisme
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Prenatal analysis of the fetal structures gives us informa-
tion about fetal growth and gestational age. The aim of this
study was to investigate of the morphologic structure of the
lower extremity of fetuses in the fetal period, to measure the
morphometric values. In this study 53 human fetuses (males
33, females 20) aged between 10-40 PMW (post menstruel
week) were studied. In the lower extremity, the width of the
crista iliaca, and knee-condyl, and the length of thigh, cruris
and foot were determined. Significant correlation was found
between all parameters taken within the fetal period and ges-
tational age. This significant relation found between parame-
ters may be useful in anatomy, forensic medicine, fetopatholo-
gy, medical imagine, obstetric and pediatrics.

Key Words: Lower extremity, Fetal period, Fetal growth
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Fetal donemde ekstremitelerde goriilen mal-
formasyonlar bir ¢cok sendromun eksternal goriintii-
leri seklinde olusur (1). Fetal kemiklerin ultrasono-
grafi ile prenatal analizi, fetusun biiylimesi ve ges-
tasyonel yas hakkinda bilgi verir (2-4). Fetal agir-
ligin tahmin edilmesinde kiiciik fetuslarda uyluk
gevresi, erigkin fetuslarda kol ¢evresi kullanilmak-
tadir (5). Daha once yapilan caligmalarda femur
uzunlugu ve ayak uzunlugu gelisiminde fetal para-
metrelerle olan korelasyonunda anlamli derecede
iliski bulunmustur (p<0.001) (6,7). Gestasyonel
donemde ayak uzunlugundan %95+2 oraninda ges-
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tasyonel yasin tahmin edilebilecegi, dzellikle ges-
tasyonel yasin tahmin edilemedigi hidrosefali,
anensefali ve kisa ekstiremite gibi olgularda yarar-
I1 olacag belirtilmektedir (8). Fetusda femur/ayak
uzunlugu nomogramlariin gestasyonel donemde
intrauterin gelisme geriligi veya diger temel neden-
lerle olan displazik ekstiremitelerin belirlen-
mesinde kullanigh bir parametre olacagi belir-
tilmektedir (9,10). Gestasyonel yaslara gore fe-
mur/ayak uzunlugu oranlar1 6l¢iimiinde normal fe-
tuslar ile Trisomi 21 olan fetuslar arasinda anlaml
farkliliklar oldugu (p<0.001), ayrica 14-15 haftalar-
da iskelet displazilerinin belirlenmesi i¢cin femur/
ayak uzunlugu 6l¢iim oraninin secilebilecegi belir-
tilmektedir (10-12). Fetal donemde yapilan calig-
malarda alt ekstremite ile ilgili alinan parametreler-
den femur ve ayak oOl¢iimlerinin klinik agidan
oldukca onemli oldugu belirtilmektedir (12-15).
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Yenidogan muayenesinde diisik dogum agirlikli
bebeklerin belirlenmesinde ayak o6l¢iilerinin kul-
lanilabilecegi gosterilmistir (16). Intrauterin fetal
ekstiremite olglimleri ile dwarfizm (ciicelik)'li ol-
gularda erken prenatal teshislerin yapilabilecegi bu
Olciimlerin fetoskopide kullanilabilecegi vurgulan-
maktadir (17,18). Calismamizda fetal donem
boyunca alt ekstiremiteye ait uyluk bacak ve ayak
ile ilgili fetal parametrelerin morfometrik geligsme-
leri ve birbirleri ile olan iliskilerinin arastirilmasi
amaglandi.

Materyel ve Metod

Yaslar1 10-40 gebelik haftasi yasi arasinda
degisen 53 tane (erkek:33 , kiz:20 ) insan fetusun-
da calisildi. Caligmamizda biitiin materyaller spon-
tan abortus (prematiire veya perinatal asfiksi nedeni
ile 6len) veya perinatal donemde 6liimle sonugla-
nan, Isparta Dogum ve Cocuk Hastanesinden temin
edilen olgulardi. Eksternal patolojisi ve anomalisi
olmayan olgular ¢alismaya dahil edildi. Calismada-
ki olgularin ebeveynleri etnik orjin acisindan
cogunlukla (%90) Isparta ili ve c¢evresindeki bol-
gelerden olugmaktaydi. Fetuslarin gebelik haftasi
yast (PMW) bas-ki¢ uzunlugu (CRL) parametrele-
rine gore belirlendi (19).

Fetuslarn alt ekstiremite yapisindaki dl¢iimler
daha oOnceki calismalardaki standart metodlarla
alind1 (6,8). Olgiimlerde kilavuzlu pergel ve
milimetrik cetvel kullanilarak su parametreler elde
edildi.

Crista iliaca genisligi  : Crista iliaca'nin en lateral
iist noktalar1 arasi trans-

vers genisligi
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. Patella orta noktasi ile
basis ayak tabani arasi
mesafe

Bacak uzunlugu

Diz kondiil genigligi  : Diz ekleminde condylus
lateralis ve condylus me-

dialis aras1 mesafe

. Malleolus lateralis ve
malleolus medialisin en
dis noktalar1 arasi me-
safe.

Bimalleolar genislik

Ayak uzunlugu : Ayak parmaklarinin en ug
noktasi ile topuk arkasin-
daki en dis nokta arasi
mesafe (1. veya 2. par-
makta daha uzun olani-

nin en ug noktasi alindi)

Gebelik haftasi yagi 0-12 hf arasindaki olgular
1.grup (birinci ii¢ aylik donem), 13-25 hf arasinda-
ki olgular 2.grup (ikinci li¢ aylik dénem), 26-37 hf
arasindaki olgular 3.grup (iiglincii ii¢ aylik donem)
ve 38-40 hf olan olgular 4.grup (miadinda-fullterm)
olarak degerlendirildi. SPSS istatistik programi
kullanilarak biitiin verilerin ortalamalar1 ve standart
sapmalar1 belirlendi. Calismada olgulardaki alt eks-
tremite gelisiminde yas ile metrik Ol¢iiler arasinda-
ki korelasyon iligkileri arastirildi.

Bulgular

Calismamizda CRL’leri 70-420 mm arasinda
degisen toplam 53 olgudan alt ekstiremite bol-
gesinde alti parametre elde edildi. Fetuslarin yas
gruplarina ve cinslere gore dagilimi Tablo 1°de
goriilmektedir. Birinci ii¢ aylik donem grubundan 3
olgu, ikinci {i¢ aylik donem grubundan 17 olgu,

Uyluk uzunlugu : Trochanter major'iin en tigiincil li¢ aylik donem grubundan 21 olgu ve mi-
lateral iist noktas ile pa- adinda olan gruptan 12 olguda alinan 6l¢iimlerin
tella orta noktasi arasi gebelik haftalarina gore ortalamalari Tablo 2’de
mesafe goriilmektedir. Gebelik haftasi yaslarina gore crista

Tablo 1. Olgularin gruplara gore dagihimi, yas ortalamasi ve standart sapmalari

Oleu Sayist PMW {hi)
Erkel; Kiz Toplam (crkek+kiz)
Lilg avhik dénem ¢ 10-12 hafla) 2 ' 3 [ 1=]

2dc avhk dénem {13-25 hafla) | O |7 865206

3.0¢ avhik donem (26-37 hafia) 3 B 21 32.0+2.9

Miadmda donem (38-40 halta) 7 3 12 395407

Foplam (10-40 hafta) 33 20 53 28244 3
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Tablo 2. Olgularin gruplara gore alt ekstremite boyutlarinin (mm) ortalamasi ve standart sapmalari

(erkek-kiz).
Crista iliaca Uyluk Bacak Diz Kondiil Bimalleolar Ayak
genisligi uzunlugu Uzunlugu genisligi geni‘’lik uzunlugu
1.iig aylik donem 12.7%1.1 15.7%3.0 16.3%0.5 3.3%0.2 2.0%0 10.6%0.5
(10-12 hafta)
2.iig aylik dénem 33.3%75 412460 47.9%8.7 12.0+2.9 8.1%2.3 28.0£6.0
(13-25 hafta)
3.ti¢ ayhk donem 69.9%8.7 724%112 89.8 122 257438 18.7%3.8 59.5%7.6
(26-37 hafta)
Miadinda dénem 95.0%93 97.6£10.2 113.9%9.6 39.1%43 25.6%2.2 76.5%52
(3840 hafta)
Toplam (1040 hafta) 60.6 £27.3 64.9126.0 77.6 £31.1 23.1%11.8 15.9%8.0 50.5122
Tablo 3. Gebelik haftasi yaglarina gore ayak gelisimine ait boyutlarin ortalama ve standart sapmalart
(mm)
PMW Olgu Crista iliaca Uyluk Bacak Diz Kondiil Bimalleolar Ayak
hf say1sl genisligi uzunlugu Uzunlugu Genisligi genislik uzunlugu
10 1 12 13 16 35 2 10
11 1 12 19 16 3 2 11
2 1 14 15 17 35 2 11
14 1 23 33 34 8 6 20
15 2 23%14 32.5%2.1 36%2.8 8.5%0.7 45 07 21 14
16 1 28 38 47 11 7 22
17 1 28 35 34 9 6 19
18 2 325%6.4 41%42 455%49 1128 70 28 265 £63
19 4 36.7%7.8 427%43 50.7%3.7 125%1.7 8.75 0.9 2925 £2
20 2 33%14 46%2.8 54128 1314 9 325 0.7
21 2 39%14 0n*r8 54128 14.5%0.7 10 14 33
22 1 45 53 60 17 13 36
24 1 40 47 58 16 10 37
27 2 60%7 6114 755135 205%2.1 1356 505 35
28 2 69%2.8 75%2.8 86.5t49 255%0.7 185 07 60.5 49
30 2 63%2.8 69.5£0.7 86.5 2.1 23.5%355 17 14 585 49
31 1 64 62 74 21 18 48
32 4 66.2%5 69.6 10 87.6 8.7 242%36 17.6 2.8 558 558
33 3 71426 72436 93.6%4 27%1.7 203 1.1 626 T 15
34 2 77.5%49 76%16.9 89%42 275%2.1 20 T42 59 T4
35 1 79 88 121 38 25 73
36 1 85 85 101 32 24 69
37 2 785%19 80128 975%24 265%91 205 £63 68 T 113
38 2 83.5%2.1 86.5 4.9 101.5%2 34%14 241238 70.5 £ 0.7
39 2 86%0 887 107.5 %0 38577 26 £22 78 55
40 8 100%6.7 10217 11818 405%33 26 £238 77

iliaca genisligi, uyluk uzunlugu, bacak uzunlugu,
diz kondiil genisligi, bimalleolar genislik ve ayak
uzunluguna ait o6lglimlerin aritmetik ortalama ve
standart sapmalar1 Tablo 3°de goriilmektedir. Olgu-
lardan alinan bacak ve ayak uzunluguna ait veriler-
le yapilan diger calismalardaki veriler Tablo 4 ve

T Klin J Med Sci 1998, 18

5’te karsilastirildi. Fetal donem boyunca uyluk
uzunlugu, bacak uzunlugu ve ayak uzunluguna ait
Olgtimlerin gelisim grafikleri Sekil 1, 2 ve 3’te ayr
ayr1 goriilmektedir. Ayrica uyluk/ayak ve bacak/
ayak uzunlugu oranlar1 grafigi Sekil 4’de goriil-
mektedir. Yapilan korelasyon arastirmasinda alt eks-

379



M.Ali MALAS ve Ark.

Tablo 4. Calismamuzdaki fetal bacak geligimi orta-
lamalant (mm) ile diger calismalarnin karsilasti-
rilmasl.

PMW hf Malas Hern Munsick-1 Munsick-2
9 6.3 6.3
10 16 8 8 8
11 16 11 10.9 10.9
12 17 13 14.5 14.1
13 17 19.3 18
14 34 24 24.3 23.5
15 36 31 28.8 27
16 47 36 36.7 33.6
17 34 40 41.6 40.2
18 45.5 43 46.8 47.1
19 50.7 51 52.4 49.9
20 54 56 54.3 54.3

FETAL DONEMDE ALT EKSTREMITE OLCUMLERI

tremite yapisina ait alian biitiin parametreler ile
gebelik haftasi yasi arasinda pozitif yonde anlamli
iligki oldugu tespit edildi (p<0.001).

Tartisma

Intrauterin hayatin 7-14 hf arasinda CRL ges-
tasyonel yas tahmininde olduk¢a kullanighidir (20).
Yenidoganlarin yaslarinin dogru bir sekilde belir-
lenmesi i¢in bir takim ekstrenal ve norolojik skor-
lamalar ile olgunlagma + 2 hafta ile dogru bir sekil-
de belirlenmektedir (4,21). Munsick (22) abort ol-
mus zenci ve yerli fetuslarin ekstiremite uzunluk-
larirnin kargilatirilmasinda irklar arasinda anlamli
farkliliklarm bulunmadigimi belirtmektedir.

Tablo 5. amizdaki fetal ayak gelisimi ortalamalar1 (mm) ile diger alarmm ki ast
PMW Mercer Mercer Platt

—hf  Malas  Streefer ultrason dofum sonu Hern Munsick-1 Munsick-2 ultrason
9 4.6 4.6 4.6
10 10 5.5 6 5.6 5.6
11 11 7 8 7 6.9 6.9
12 11 9 9 8 8.9 8.7 8.5
13 11 10 10 11.3 10.7 11.6
14 20 14 16 14 13.9 13.3 14.7
15 21 17 16 18 16.8 15.5 17.8
16 22 20 21 21 21.2 194 20.8
17 19 23 24 23 24.1 23.1 23.9
18 27 27 27 25 272 27 27
19 30 31 28 30 29.8 29 30.1
20 33 33 33 33 33 31.7 31.7 33.2
21 33 35 35 36.2
22 36 40 38 393
23 42 42 42.4
24 37 45 44 45.5
25 48 47 48 486
26 50 51 51.6
27 51 53 54 52 54.7
28 61 55 58 57.8
29 57 57 57
30 59 59 61 60
31 48 61 62 60
32 56 63 63 66
33 63 65 67 68
34 60 68 68 71
35 73 71 71 72
36 69 74 74 74
37 68 77 75 78
38 71 79 78 78
39 78 81 78 80
40 77 83 82 81
41 82
42 82
43 84
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Sekil 1. Fetal donem boyunca uyluk uzunlugu

Gestasyonel donemde fetal femur ve ayak
uzunlugu arasinda anlamli derecede (1:0.98,
p<0.001) korelasyon oldugu belirtilmektedir (9).
Ayrica femur/ayak uzunlugu oranini tespit etmisler,
fetus femur/ayak uzunlugu oranlart nomogram-
larinin gestasyonel donemde intrauterin gelisme
geriligi veya diger temel nedenlerle olan displazik
ekstiremitelerin belirlenmesinde kullanigh bir para-
metre olacagi belirtilmektedir (9-11). Dwarfizmli
(clicelik) fetuslarin intrauterin belirlenmesi i¢in fe-
tuslardan alinan femur uzunlugunun kisa ek-
stiremiteli dwarfizm olgularinin teshisinde 6nemli
oldugu belirtilmektedir (17). Intrauterin fetal ek-
stiremite dl¢timleri ile dwarfizmli olgularda erken
prenatal teshislerin yapilabilecegi bu dlgiimlerin fe-
toskopide kullanilabilecegi vurgulanmaktadir (18).
Caligmamizda alt extremiteye ait alinan crista ilia-
ca genisligi, uyluk uzunlugu ve bacak uzunlugu
Olgtimleri ile gebelik haftas1 yasi arasinda anlamli
korelasyon oldugu belirlendi. Bu korelasyon iligki-
sinin diger c¢aligmalarla uyumlu oldugu belirlendi.
Alt extremiteyle ilgili birinci, ikinci, li¢lincii ve mi-
ad donemine ait crista iliaca genisligi, uyluk uzun-
lugu ve bacak uzunlugu 6l¢iimlerine iligkin veriler
elde edildi. Calismamizda bacak uzunlugu olgiileri
ile yapilan diger caligmalardaki veriler tablo 4 de
kargilastirildi. Caligmamizdaki 10-20 PMW arasin-
daki bacak 6l¢timleri Hern (3) ve Munsick (22)'in
verileriyle uyumlu oldugu goriilmektedir.

Ayak uzunlugu gelisimi ile gestasyonel yas,
CRL, ve fetal agirlik arasinda yiiksek derecede
(p<0.001) korelasyon oldugu belirtilmektedir
(3,6,7). Ayak uzunlugunda cinsler arasinda ise an-
laml1 farklilik olmadigi (6), farkli toplumlardaki

T Klin J Med Sci 1998, 18
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Sekil 4. Fetal donem boyunca uyluk/ayak ve bacak/ayak uzun-
lugu oranlari, seril:uyluk/ayak, seri2: bacak/ayak

yenidogan ayak yapisiin ise degisebilecegi belir-
tilmektedir (23). Mercer ve ark.(8) biparyatal cap,
uzun kemik Slglimlerinde anomalilerden siiphele-
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nildiginde gestasyonel yasin diger parametrelerle
tahmin edilmesinin zorlastigi durumlarda, ultra-
sonografi ile ayak uzunlugu 6l¢iimlerinin alinabile-
cegini belirtmektedirler. Calismamizda da ayak
uzunlugu ile ilgili alinan Sl¢iimler ile gebelik haf-
tas1 yas1 arasinda anlamli korelasyon oldugu belir-
lendi. Calismamizda ayak uzunlugu Odlciileri ile
yapilan diger calismalardaki veriler Tablo 5’de
kargilastirildi. Fetal donemde 10-40 PMW arasin-
daki ayak uzunlugu o6l¢iimlerinin yapilan diger
caligmalarla uyumlu oldugu goriilmektedir.

Gestasyonel yaslara gore bacak/ayak uzunlugu
oranlar1 6l¢iimiinde normal fetuslar ile Trisomi 21
olan fetuslar arasinda anlamlh farkliliklar oldugu
(p<0.001) belirtilmektedir (10,13-15). Ayrica 14-
15. hf larda iskelet displazilerinin belirlenmesi i¢in
femur/ayak uzunlugu 6l¢lim oraninin segilebilecegi
ifade edilmektedir. Grist ve ark. (12) Trisomi 21 ve
diger kromozamal anomalilerle sahip fetuslarda
yaptiklar 6lgiilen femur uzunlugu/beklenen femur
uzunlugu oram testi sonuglarinda Trisomi 21 ve
diger kromozomal anomaliler teshis edilmesinde
Ol¢iilen femur uzunlugu/beklenen femur uzunlugu
orani testinin kullanilabilecegini belirtmektedirler.
Calismamizda uyluk uzunlugu/ayak uzunlugu ve
bacak uzunlugu/ayak uzunlugu orani tespit edildi.
Bu oranlara ait grafik Sekil 4 de goriilmektedir.

Hidrosefali, anensefali, kisa ekstiremite displa-
zisi olan olgularda diger parametrelerle gestasyonel
yasin tahmin edilemedigi, zorlanildig1 durumlarda
ozellikle alt extremite ile ilgili parametreler olduk-
ca yararlidir (6,8). Alt extremiteyle ilgili fetal para-
metreler arasindaki iligki istatistiki acidan Gnem-
lidir, bu sonuglarin, anatomide, adli tipta, fetopa-
tolojide, tibbi goriintiilemede, obstetri ve pediatride
yararli olacagi kanaatindeyiz.

KAYNAKLAR

1. Taeusch HW. Initial evaluations: History and physical ex-
amination of the newborn. In: Taeusch HW, Ballord RA,
Avery ME. Diseases of The Newborn. Philadelphia. W.B.
Saunders Company 1991; pp: 207-24.

2. Sadler TW. Langman's Medical Embriyology. (6th Ed)
USA: Williams & Wilkins Baltimore Maryland. 1990; pp
134-40.

3. Hern WM. Correlation of fetal age and measurements be-
tween 10 and 26 weeks of gestation. Obstet Gynecol 1984;
63(1): 26-32.

382

FETAL DONEMDE ALT EKSTREMITE OLCUMLERI

4. Finnstrom O. Studies on maturity in newborn infants. Acta
Paediatr Scand 1977; 66(5): 601-4.

5. Favre R, Bader AM, Nisand G. Prospective study on fetal
weight estimation using limb circumferences obtained by
three-dimensional ultrasound. Ultrasound in Obstetrics &
Gynecology 1995; 6(2): 140-4.

6. Lacerda CAM. Foot length growth related to crown-rump
length, gestational age and weigth in human staged fresh fe-
tuses. Surgical Radiologic Anatomy 1990; 12: 103-7.

7. Platt LD, Medearis AL, DeVore GR, Horenstein JM, Carlson
DE, Brar Hs. Fetal foot length: Relationship to menstrual
age and fetal measurements in the second trimester.
Obstetrics & Gynecology. 1988; 71(4): 526-31.

8. Mercer BM, Sklar S, Shariatmadar A, Gillieson MS, D'Alton
ME. Fetal foot length as a predictor of gestational age. Am
J Obstet Gynecol 1987; 156(2): 350-5.

9. Campbell J, Henderson A, Campbell S. The fetal femur/foot
length ratio: a new parameter to assess dysplastic limb re-
duction. Obstetrics & Gynecology 1988; 72(2): 181-4.

10.Johnson MP, Barr M, Treadwell MC, Michaelson J, Isada
NB, Pryde PG et all. Fetal leg and femur/foot length ratio:
A marker for trisomy 21. Am J Obstet Gynecol 1993;
169(3): 557-63.

11.Johnson2 MP, Michaelson JE, Barr M, Treadwell MC, Isada
NB, Domprowski MP, et all. Sonographic screening for tri-
somy 21: fetal humerus:foot length ratio, a usefull new
marker. Fetal Diagnosis & Therapy 1994; 9(2): 130-8.

12.Grist TM, Fuller RW, Albiez KL, Bowie JD. Femur length
in the US prediction of tirsomy 21 and other choromosomal
abnormalities. Radiology 1990; 174(1): 837-9.

13.Brumfield CG, Hauth JC, Cloud GA, Davis RO, Henson
BV, Cosper P. Sonographic measurements and ratios in fe-
tuses with down syndrome. Obstetrics & Gynecology 1989;
73(4): 644-6.

14.Lockwood C, Banecerraf B, Krinsky A, Blakemore K,
Belanger k, Mahoney M, Hobbins J. A sonographic screen-
ing metod for Down syndrome. Am J Obstet Gynecol 1987,
157(4): 803-8.

15.Benacerraf BR, Cnann A, Gelman R, Laboda LA, Frigoletto
FD Jr. Can sonographers reliably identify anatomic features
associated with Down syndrome in fetuses?. Radiology
1989; 173(2): 377-80.

16.Hirve SS, Ganatra BR. Foot tape measure for identification
of low birth weigth newborns. Indian Pediatrics 1993;
30(1): 25-9.

17.Filly RA, Golbuss MS, Carey JC, Hall JG. Short-Limbed
Dwarfizm: Ultrasonographic diagnosis by mensuration of
fetal femonal length. Radiology 1981; 138: 653-6.

18.0'Brien GD, Rodeck C, Queenan JT. Early prenatal diagno-
sis of diastrophic dwarfizm by ultrasound. British Medical
Journal 1980; 31: 1300.

19.Moore KL, Persaud TVN. The Develophing Human
(Clinically Oriented Embryology). Fith ed. WB Saunders
Company Philadelphia 1993:93-112.

T Klin Tip Bilimleri 1998, 18



FETAL DONEMDE ALT EKSTREMITE OLCUMLERI

20.Collins P. Neonatal anatomy and growth. In Williams PL,
Warwich R, Dyson M, Bannister LH. Gray's Anatomy (38th
Ed) London, Churchill Livingstone Medical Division of
Longman UK 1995:343-73.

21.Dubowitz LMS, Dubowitz V. Clinical assessment of gesta-
tional age in the newborn infant. The Journal of Pediatrics
1970; 77(1): 1-10.

T Klin J Med Sci 1998, 18

M.Ali MALAS ve Ark.

22 Munsick RA. Similarities of Negro and Caucasion fetal ex-
tremity lengths in the interval from 9 to 20 weeks of preg-
nancy. Am J Obstet Gynecol 1987; 156(1): 183-5.

23.Kulkarni ML, Rajendran NK. Values for foot length in new-
borns. Indian Pediatrics 1992; 29(4): 507-9.

383



