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OZET

Amag: Bu calismada matemal serum piasental lactog&n
(HPL) diizeylerinin diigiik tehdidindeki énemini deger-
lendirmek amacglandi.

Calismanin Yapildigi Yar: Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi
Kadin Hastaliklari ve Dogum ABD ile Niikleer Tip ABD

Materyal ve Metod: Gebelik yaglari 6-12 hafta arasinda
degisen 50 abortus imminensli (grup 1l) ve 50 saglikli
gebede (grup ) maternal serum HPL diizeyleri él¢iildii
ve sonuglar karsilastirildi. Calisma grubundaki olgular;
gebeligi devam eden olgular grup lla ve gebeligi abortus-
la sonuglanan olgular grup lIb olmak (izere iki alt gruba
ayrildi. Grup | olgularin higbirisinde abortus tesbit edil-
medi. Ayrica bu grup/ardaki HPL dlizeylerinin istatistik-
sel 6nemi degerlendirildi.

Bulgular:  Abortus imminens grubundaki ortalama serum
HPL degerleri, sorunsuz gebelerdeki HPL degerlerinden
anlamli olarak daha dislik bulundu (p<0.001).

Sonug: Maternal serum HPL degerlerinin, abortus imminen-
sin ve istenmeyen gebelik sonuglannin erken tanisinda
6nemli bir biyokimyasal indikatér olabilecegi sonucuna
varildi.

AnahtarKelimeler: Abortus imminens, Human piasental
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Abortus imminens, erken gebeliklerin yaklasik
%20'sinde goériilen bir komplikasyondur (1). Bu durum-
daki bir gebeligin prognozunun erken tesbitj, erken uy-
gun tedavinin yapilmasina neden olur.
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SUMMARY

Objective: The aim ofthis study was to evaluate the signifi-
cance of the maternai serum human placental lactogen
(HPL) levels in abortus imminence.

Institutions:Department of Obstetrics and Gynecology, and
Department of Nuclear Medicine, Faculty of Medicine,
Dicle University.

Materials and Methods: The matemal serum HPL levels
have been measured in SO abortus imminence (grup Il)
cases, 6-12 weeks gestational age, and the values were
compared to those obtained in 50 healthy pregnancies
(grup 1). At the age of 20 weeks all cases were assesed
for the abortion rate. The group Il was than divided into
two subgroups; group lia continuing pregnancies, and
grup lib aborted pregnancies. No abortion has been de-
tected in group I. Furthermore statistical significance of
HPL levels in theses groups have been evaluated.

Results: ~ The mean serum HPL values in group Il (abortus
imminence) were significantly (p<0.001) Ilower than
those found in uneventful! pregnancies (group ).

Conclusion: It is concluded that the maternal HPL levels
can be a significant biochemical Indicator in early diag-
nosis of abortus imminence and the adverse pregnancy
outcome.

Key Words: Abortusimminence, Human placental lactogen.
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Abortus imminensli olgularin prognozunu
tayinde, biyokimyasal yontemler yillardir ilgi ¢cekmigtir.
Son yillarda yapilan galismalarda, diisiik human pla-
cental lactogen (HPL) diizeylerinin, kotii prognoziu
gebeliklerin bir delili oldugu rapor edilmistir (2,3).
Abortus imminens olgularinda maternal serum HPL
diizeyinin normalin altinda olmasi, fetusun viable ol-
madigini gosterebilir (4).

Bu c¢aligmada, ultrasonografik olarak fetal viabilité
saptanan abortus imminens olgularinda, matemal se-
rum HPL diizeylerinin, gebeligin prognozunu belirleme-
deki 6nemini arastirmak, literatirdeki bilgilerle bulgulari-
mizi karsilagtirmak amacglandi.
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MATERYAL VE METOD

Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi Kadin Hastaliklari
ve Dogum Kliniginde Ocak 1991 il© Ocak 1993 tarihleri
arasinda abortus immlnens tanisiyla takip edilen 50 ge-
be ile, poliklinigimize miracaat eden 50 saglikli gebede
HPL arastirildi.

Olgularin gebelik yaslari 6-12 haftalar arasinda
degismekteydi ve tum olgularda ultrasonografik olarak
fetal viabilité mevcuttu.

Tum olgularda, herhangi bir tedaviye baslamadan
once periferik kan 6rnekleri alindi. HPL analizi, radioim-
munassay yontem ile HPL (Amertex HPL IRMA-Code
iM 2111) RIA kili kullanilarak gerceklestirildi.

Calisma grubundaki olgular, kendi aralarinda, so-
runsuz gebeler (GI) dusik tehdidi (Gll), intakt gebeligi
devam edenler (Glla) ve gebeligi abortus ile sonlanan-
lar (Gllb) seklinde dort subgruba ayrilarak HPL dlzey-
leri ydnunden kargilastirildi.

Tum olgular gebeligin 20. haftasina kadar dusik
acisindan izlendi.

Verilerin istatistiksel analizinde, iki bagimsiz ortala-
may! karsilastiran student's t testi kullanildi.

BULGULAR

Arastirmamizda, kontrol grubunda maternai serum
ortalama HPL diizeyleri, 0.9080+0.450 mcg/mi olarak
saptandi. Buna kargin imminens grubunda bu dizey
0.1342+0.127 mcg/ml, gebeligi intakt olarak devam
edenlerde 0.2980+0.174 mcg/ml ve gebeligi dusikle
sonuglanan grupta ise 0.0419+0.195 mcg/ml olarak
tesbit edildi (Tablo 1).

Tablo 2'de gruplarda tesbit edilen HPL dizeyleri-
nin istatistiksel karsilastiriimasi verilmistir. Tabloda be-
lirtildigi gibi, sorunsuz gebeler grubu ile abortus immi-
nens grubu arasindaki HPL dizeylerinde, istatistiksel
olarak anlamli bir fark tesbit edildi (p<0.001). Ayrica
gebeligi intakt devam eden grup (Glla) ile gebeligi abor-
tusla sonuglanan olgularda (Gllb) bulunan HPL deger-
leri arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulundu
(p<0.001).

TARTISMA

HPL, plasentanin sinsityotrofoblast hicrelerinden
salgilanan bir polipeptitdir (2,5). En erken gebeligin al-
tinci haftasinda saptanabilir ve gebelik yasi ile dogru
orantili olarak duzenli bir sekilde ylkselir (6). Maternai
serum HPL dlzeyi plasenta! fonksiyonunun bir goster-
gesi olup, disuk HPL seviyesi, gebeligin prognozunun
iyi olmadigini géstermektedir (4,5,7).

Calismamizda, maternai serum HPL ortalama du-
zeyleri, sorunsuz gebeler grubunda, abortus imminens
grubu olgulara kiyasla anlamli derecede ylksek bulun-
du (p<0.001). Diger yandan olgulari, gebeligin prognozu
agisindan kendi aralarinda subgruplara ayirip deger-
lendirdigimizde; ortalama HPL degerleri, abortus immi-
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Tablo 1. Olgu gruplarinda matemal serum HPL dizey-
lerinin dagilimi.

Table 1. The distribution of matemal serum HPL levels
in study groups.

Gruplar n Matemal serum HPL
(mcg/ml) X+SD

Sorunsuz gebeler (Gl) 50 0.9080+0.450
Abortus imminens
grubu (GlI) 50 0.1342+0.127
Gebeligidevam edenler

(Glla) 28 0.2980+0.174
Gebeligi dusukle sonugla-
nanlar (Gllb) 22 0.041940.195

Tablo 2. Gruplarda tesbit edilen matemal serum HPL
dizeylerinin istatistiksel karsilastiriimasi.

Table 2. The statistical comparison of matemal serum
HPL levels.

Gruplar Ortalama serum HLP duzeyleri t p
(mcg/ml) X+SD

GI-Gll 0.9080+0.450-0.1342+0.127 11.70 p<0.001

Gl-Glla 0.908010.450-0.2980+0.174 8.515 p<0.001

Glla-GIIB 0.2980+0.174-0.0419+0.195 4.831 p<0.001

nens tanisiyla takip edilen ve intakt gebeligi devam
eden hastalarda, gebeligi diusukle sonuglanan olgulara
gore daha ylksek olarak tesbit edildi ve bu gruplarda
bulunan HPL dizeyleri arasinda farklilik anlamliydi
(p<0.001).

Diger arastirmacilarin galismalarinda.birbirini des-
tekleyen tesbitler yaninda, celiskili sonucglarda rapor
edilmistir (2,3). Whittaker (8) ve Biswas (9), HPL
degerlerinin, disukle sonuglanan gebelerde, saglikli ge-
belere kiyasla daha dusik oldugunu belirtmektedirler.
Westergard ve ark (10) ise ultrasonografik olarak fetal
aktivite tesbit edilemeyen gebeliklerde HPL diizeyleri-
nin dastk oldugunu bildirmislerdir.

HPL, fetus i¢in gerekli olan enerjik maddeleri sag-
layan blyume hormonu gibi rol oynamaktadir (5,11).
HPL dizeyinin disiuk olmasi, genelde plasental ano-
maliyi disunduarar (12,13). iskemi, anoksi ve nekrosis
gibi plasental dokunun vitaiitesinin etkilendigi durumlar-
da, HPL salinimi azalmakta ve maternal serumdaki
HPL dlzeyleri digsmektedir (4).

Calismamizda, HPL'nin, plasenta! fonksiyonun bir
gbstergesi olabilecedi ve abortus imminens olgularinda,
maternal serum HPL duzeylerinin tesbitinin, gebeligin
prognozunu tayin etmek ic¢in kullanilabilecegi, ancak
baska parametreler ile kombine edilmesinin uygun ola-
cagl kanaatine varildi.
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